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  ﻣﻘﺪﻣﻪ 
 اﺷـﺘﻐﺎل  ﺻـﺮف  ﺷـﺨﺺ،  ﻫـﺮ  زﻧـﺪﮔﻲ  ﻋﻤـﺪه  ﻗﺴﻤﺖ
 اوﻗـﺎت  از ﻧﻴﻤـﻲ  از ﺶﻴﺑ اﻓﺮاد ﮔﻔﺖ، ﺗﻮان ﻣﻲ و ﮔﺮدد ﻣﻲ
 ﻛـﺎر،  ﻣﺤﻴﻂ در(. 1) ﮔﺬراﻧﻨﺪﻣﻲ ﻛﺎر ﻣﺤﻴﻂ در  را ﺑﻴﺪاري
: ﻛﻨﻨـﺪ  ﻣـﻲ  ﺗﻬﺪﻳـﺪ  را اﻧﺴﺎن ﺳﻼﻣﺘﻲ ﻋﻮاﻣﻞ، از دﺳﺘﻪ 5
 ﺑﻴﻮﻟﻮژﻳـﻚ،  ﻋﻮاﻣـﻞ  ﺷـﻴﻤﻴﺎﻳﻲ،  ﻋﻮاﻣـﻞ  ﻓﻴﺰﻳﻜﻲ، ﻋﻮاﻣﻞ
 ﻋﻨـﻮان  ﺑـﻪ  اﺳـﺘﺮس . رواﻧﻲ ﻋﻮاﻣﻞ و ﻮﻣﻴﻚارﮔﻮﻧ ﻋﻮاﻣﻞ
 ﻧﻈﺮﮔﺮﻓﺘـﻪ  در ﺳـﻼﻣﺘﻲ  ﺑـﺮ  ﻣﻮﺛﺮ رواﻧﻲ ﻋﺎﻣﻞ ﺗﺮﻳﻦ ﻣﻬﻢ
 ﻫـﺎي  واﻛـﻨﺶ  ﻣﺠﻤـﻮع  ﺣﻘﻴﻘـﺖ،  در اﺳـﺘﺮس . ﺷﻮد ﻣﻲ
 ﺑﺮاﺑـﺮ  در ﺑـﺪن  ﻛﻪ اﺳﺖ رﻓﺘﺎري و ذﻫﻨﻲ رواﻧﻲ، ﺟﺴﻤﻲ،
 ﻧﺸـﺎن  ﺧـﻮد  از ﻃﺒﻴﻌـﻲ  ﺗﻌﺎدل و ﺛﺒﺎت زﻧﻨﺪه ﺑﺮﻫﻢ ﻋﻮاﻣﻞ
 ﺎﻣـﻞ ﻋ ،ﺪﻧﻤﺎﻳ  ـ ﺗـﻨﺶ  اﻳﺠـﺎد  ﻛـﻪ  ﻣﺤﺮﻛﻲ ﻫﺮ و دﻫﺪ ﻣﻲ
 در ﻓـﺮد  ﻛـﻪ  ﺻﻮرﺗﻲ در(. 2) ﺷﻮد ﻣﻲ ﺷﻨﺎﺧﺘﻪ زا اﺳﺘﺮس
 دﺳﺘﺨﻮش ،ﻧﺒﺎﺷﺪ ﻣﻘﺎﺑﻠﻪ ﺑﻪ ﻗﺎدر زا اﺳﺘﺮس ﻋﻮاﻣﻞ ﻣﻘﺎﺑﻞ
 ﻳﻜﻲ. ﺷﺪ ﺧﻮاﻫﺪ رﻓﺘﺎري و رواﻧﻲ-ﺟﺴﻤﻲ ﻣﺘﻌﺪد ﻋﻮارض
 رواﻧـﻲ،  ﻫـﺎي  ﻓﺸﺎر ﺷﺪن ﻃﻮﻻﻧﻲ ﭘﻴﺎﻣﺪﻫﺎي ﺗﺮﻳﻦ ﻣﻬﻢ از
 ازﺟﻤﻠ ــﻪ ﺷ ــﻐﻠﻲ ﻓﺮﺳ ــﻮدﮔﻲ. اﺳ ــﺖ ﺷ ــﻐﻠﻲ ﻓﺮﺳ ــﻮدﮔﻲ
 ﺗﻮﺟـﻪ  ﻣـﻮرد  اﺧﻴﺮ ﻫﺎي ﺳﺎلدر ﻛﻪ اﺳﺖ ﺷﻐﻠﻲ اﺧﺘﻼﻻت
 ،رودﻧﺒﺮﮔـﺮ ﺑـﺎر اوﻟـﻴﻦ ﺑـﺮاي(. 4و3) اﺳـﺖ ﮔﺮﻓﺘـﻪ ﻗـﺮار
 در ﺧﺴـﺘﮕﻲ  ﻋﻼﻳـﻢ  ﺪهﻣﺸـﺎﻫ  ﭘﻲ در را ﺷﻐﻠﻲ ﻓﺮﺳﻮدﮔﻲ
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  ﭼﻜﻴﺪه
 رواﻧﻲ-ﺟﺴﻤﻲ ﺳﻼﻣﺖ و اي ﺣﺮﻓﻪ رﺿﺎﻳﺖ اﺣﺴﺎس ﺑﺮ ﺗﻮاﻧﺪ ﻣﻲ ﻛﻪ اﺳﺖ ﺷﻐﻠﻲ ﻓﺮﺳﻮدﮔﻲ ،ﻛﺎري ﺎيﻣﺤﻴﻂ ﻫ در ﺷﺎﻳﻊ اﺧﺘﻼﻻت از ﻳﻜﻲ : ﻫﺪف و زﻣﻴﻨﻪ
 ﻫـﺎي  داﻧﺸـﻜﺪه  در ﺷـﺎﻏﻞ  ﻛﺎرﻛﻨـﺎن  در آن ﺑـﺮ  ﻣـﻮﺛﺮ  ﻋﻮاﻣﻞ و ﺷﻐﻠﻲ ﻓﺮﺳﻮدﮔﻲ ﻣﻴﺰان ﺑﺮرﺳﻲ ﻫﺪف ﺑﺎ ﺣﺎﺿﺮ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ. ﺑﺎﺷﺪ داﺷﺘﻪ ﻣﻨﻔﻲ ﺗﺎﺛﻴﺮ  ﺷﺎﻏﻞ اﻓﺮاد
  .ﺷﺪ اﻧﺠﺎم ﺳﺎﺑﻖ اﻳﺮان ﭘﺰﺷﻜﻲ ﻋﻠﻮم داﻧﺸﮕﺎه ﻣﺨﺘﻠﻒ
 در ﻣـﺎه  ﺷـﺶ  ﺣـﺪاﻗﻞ  9831 ﺳـﺎل  در ﻛـﻪ  ﺳﺎﺑﻖ اﻳﺮان  ﭘﺰﺷﻜﻲ ﻋﻠﻮم داﻧﺸﮕﺎه ﻫﺎي داﻧﺸﻜﺪه  ﻛﺎرﻛﻨﺎن از ﻧﻔﺮ 544 ﻣﻘﻄﻌﻲ، ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻳﻚ در:  وش ﻛﺎرر
 ﭘﺮﺳﺸـﻨﺎﻣﻪ  از ﺷـﻐﻠﻲ،  ﻓﺮﺳـﻮدﮔﻲ  ﻣﻴـﺰان  ﺑﺮرﺳـﻲ  ﺟﻬـﺖ  و ﺷـﺪ  آوري ﺟﻤﻊ اﻓﺮاد اﻳﻦ ﻓﺮدي  اﻃﻼﻋﺎت. ﺷﺪﻧﺪ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ وارد داﺷﺘﻨﺪ، ﻛﺎر ﺳﺎﺑﻘﻪ ﻓﻌﻠﻲ ﺟﺎﻳﮕﺎه
 ﻗـﺮار  ﺗﺤﻠﻴـﻞ  و ﺗﺠﺰﻳـﻪ  ﻣـﻮرد ( <p0/50) داري ﻣﻌﻨـﻲ  ﺳﻄﺢ ﮔﺮﻓﺘﻦ درﻧﻈﺮ ﺑﺎ و آﻣﺎري ﻫﺎي آزﻣﻮن از اﺳﺘﻔﺎده ﺑﺎ ﻫﺎ داده. ﮔﺮدﻳﺪ اﺳﺘﻔﺎده ﺟﻜﺴﻮن-كﻣﺎزﻻ
  .ﮔﺮﻓﺖ
 ،وارﻳـﺎﻧﺲ  آﻧﺎﻟﻴﺰ در. ﺑﻮد 22/36( ±01/31) ﺷﺨﺼﻲ ﻛﻔﺎﻳﺖ و 4(±4/ 94) ﺷﺨﺼﻴﺖ ﻣﺴﺦ ،31/31( ±9/8) ﻫﻴﺠﺎﻧﻲ ﺧﺴﺘﮕﻲ ﻛﻠﻲ ﻧﻤﺮه ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ: ﻫﺎ ﻳﺎﻓﺘﻪ
 ﻛﻤﺘـﺮ  و ﺳـﺎل  01 ﻛـﺎري  ﺳﺎﺑﻘﻪ ﺑﺎ ﻛﺎرﻛﻨﺎن در ﻫﻢ ﭼﻨﻴﻦ .ﺑﻮد ﻣﺮدان از ﺑﺎﻻﺗﺮ زن ﻛﺎرﻛﻨﺎن در  ﺷﺨﺼﻴﺖ ﻣﺴﺦ و ﻫﻴﺠﺎﻧﻲ ﺧﺴﺘﮕﻲ ﺑﻌﺪ در ﺷﻐﻠﻲ ﻓﺮﺳﻮدﮔﻲ
 در(. <p0/50) ﺑﻮد ﺑﻴﺸﺘﺮ ﻫﺎ ﮔﺮوه ﺑﻘﻴﻪ از دﻳﭙﻠﻢ ﻓﻮق ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ ﻣﺪرك ﺑﺎ اﻓﺮاد در ﺷﺨﺼﻴﺖ ﻣﺴﺦ و ﻫﻴﺠﺎﻧﻲ ﺧﺴﺘﮕﻲ(. <p0/50) ﺑﻮد ﻛﺎرﻛﻨﺎن ﺳﺎﻳﺮ از ﺑﻴﺶ
 ﺳـﺎﺑﻘﻪ  ﻓﻘـﻂ  ،رﮔﺮﺳـﻴﻮن  آﻧﺎﻟﻴﺰ در(. <p0/50) ﺑﻮد ﻫﺎ داﻧﺸﻜﺪه ﺑﻘﻴﻪ از ﺑﻴﺶ ﺷﺨﺼﻴﺖ ﻣﺴﺦ ﻧﻤﺮه و ﻛﻤﺘﺮ ﺷﺨﺼﻲ ﻛﻔﺎﻳﺖ ﻧﻤﺮه ﺑﻬﺪاﺷﺖ داﻧﺸﻜﺪه ﻛﺎرﻛﻨﺎن
  .داد ﻧﺸﺎن ﺷﻐﻠﻲ ﻓﺮﺳﻮدﮔﻲ ﺑﺎ ﻣﻨﻔﻲ ﻫﻢ ﺑﺴﺘﮕﻲ ﻛﺎري
. ﺑـﻮد  ﺑـﺎﻻ  ﺳـﻄﺢ  در ﺷﺨﺼـﻲ  ﻛﻔﺎﻳـﺖ  ﺑﻌـﺪ  در و ﻴﻦﭘﺎﻳ ﺳﻄﺢ در ﺷﺨﺼﻴﺖ ﻣﺴﺦ و ﻫﻴﺠﺎﻧﻲ ﺧﺴﺘﮕﻲ ﺑﻌﺪ در ﺷﻐﻠﻲ ﻓﺮﺳﻮدﮔﻲ ﻛﻠﻲ ﺑﻪ ﻃﻮر: ﮔﻴﺮي ﻧﺘﻴﺠﻪ
 ﺑﻌﻀـﻲ  ﻛﺎرﻛﻨـﺎن  ﻧﻴـﺰ  و دﻳـﭙﻠﻢ  ﻓـﻮق  ﻛﺎرﻛﻨﺎن زن، ﻛﺎرﻛﻨﺎن رﺳﺪ ﻣﻲ ﻧﻈﺮ ﺑﻪ. دادﻧﺪ ﻧﺸﺎن را ﺑﺎﻻﺗﺮي ﺷﻐﻠﻲ ﻓﺮﺳﻮدﮔﻲ ﺳﻄﺢ ﻛﻤﺘﺮ، ﻛﺎري ﺳﺎﺑﻘﻪ ﺑﺎ ﻛﺎرﻛﻨﺎن
 .ﮔﺮدد ﻣﺒﺬول آﻧﺎن ﺑﻪ زﻣﻴﻨﻪ اﻳﻦ در ﺑﻴﺸﺘﺮي ﺗﻮﺟﻪ ﻳﺎﺑﻲ، ﻋﻠﺖ ﺿﻤﻦ ﺑﺎﻳﺪ ﻛﻪ داﺷﺘﻨﺪ ﺷﻐﻠﻲ ﻓﺮﺳﻮدﮔﻲ ﺑﺮاي ﺑﻴﺸﺘﺮي اﺳﺘﻌﺪاد ﻫﺎ، داﻧﺸﻜﺪه
 
  .داﻧﺸﻜﺪه ﻛﺎرﻛﻨﺎن، اﺳﺘﺮس، ﺷﻐﻠﻲ، ﻓﺮﺳﻮدﮔﻲ :ﻫﺎﻛﻠﻴﺪواژه
 
 09/8/51 :ﺗﺎرﻳﺦ ﭘﺬﻳﺮش  09/6/12:ﺗﺎرﻳﺦ درﻳﺎﻓﺖ
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 ﺗﺤﻠﻴـﻞ  را ﺳـﻨﺪرم  اﻳـﻦ  او(. 5) ﺪﻧﻤ ﺗﻌﺮﻳﻒ ﺧﻮد ﻛﺎرﻛﻨﺎن
 ﻫﺎي ﺣﺮﻓﻪ در ﺷﺎﻏﻞ اﻓﺮاد در ﻧﺎﻣﻴﺪﻛﻪ رواﻧﻲ ﺟﺴﻤﻲ ﻗﻮاي
 در را ﻛﺎري ازﺳﺎﻋﺎت زﻳﺎدي زﻣﺎن اﻓﺮاد ﻛﻪ رﺳﺎﻧﻲ، ﻛﻤﻚ
 ﺗـﺮﻳﻦ ﻛﺎﻣـﻞ . آﻳـﺪ  ﻣﻲ وﺟﻮد ﺑﻪ ﮔﺬراﻧﻨﺪ، ﻣﻲ ﻣﺮدم ﺑﺎ ارﺗﺒﺎط
 ﻧﺸـﺎﻧﮕﺎﻧﻲ  :ﻋﺒـﺎرت اﺳـﺖ از  ﺷـﻐﻠﻲ  ﻓﺮﺳﻮدﮔﻲ از ﺗﻌﺮﻳﻒ
 ﺷﺨﺼـﻴﺖ  ﻣﺴـﺦ  ﻫﻴﺠﺎﻧﻲ، ﺧﺴﺘﮕﻲ ﺷﺎﻣﻞ ﺷﻨﺎﺧﺘﻲ روان
 ﻫﻴﺠـﺎﻧﻲ،  ﺧﺴﺘﮕﻲ(. 6)ﺑﺎﺷﺪ ﻣﻲ ﺷﺨﺼﻲ ﻛﻔﺎﻳﺖ وﻛﺎﻫﺶ
 اﺣﺴـﺎس  و اﻧـﺮژي  ﻛﻤﺒﻮد ،ﻗﺮارﮔﺮﻓﺘﻦ ﻓﺸﺎر زﻳﺮ اﺣﺴﺎس
 ﻣﺴـﺦ . ﺑﺎﺷﺪ ﻣﻲ ﻓﺮد ﻋﺎﻃﻔﻲ و ﻲرواﻧ ﻣﻨﺎﺑﻊ ﻳﺎﻓﺘﻦ ﻛﺎﻫﺶ
 اﺳـﺖ  اﺷﺨﺎﺻـﻲ  ﺑـﻪ  ﺳﻨﮕﺪﻻﻧﻪ و ﻣﻨﻔﻲ ﭘﺎﺳﺦ ﺷﺨﺼﻴﺖ،
 ﺑﺮداﺷـﺖ  ﺑﻪ و ﻫﺴﺘﻨﺪ ﻓﺮد از ﺧﺪﻣﺖ درﻳﺎﻓﺖ ﻣﺸﻤﻮل ﻛﻪ
 ﻓﻘـﺪان  ﻧﻬﺎﻳـﺖ  در و دارد اﺷـﺎره  ﻣﺪدﺟﻮﻳﺶ از ﻓﺮد ﻣﻨﻔﻲ
 ﺷـﺪن  وﻛـﻢ  ﺷﺨﺼـﻲ  ﻛﻔﺎﻳـﺖ  ﻳﺎﻛـﺎﻫﺶ  ﻓﺮدي ﻣﻮﻓﻘﻴﺖ
 ﻳﻚ و اﺳﺖ ﺷﺨﺼﻲ وﻇﻴﻔﻪ اﻧﺠﺎم در ﺷﺎﻳﺴﺘﮕﻲ اﺣﺴﺎس
 اﻳﻦ. رود ﻣﻲ ﺷﻤﺎر ﺑﻪ ﻛﺎر اﻧﺠﺎم ﺑﺎ راﺑﻄﻪ در ﻣﻨﻔﻲ ارزﻳﺎﺑﻲ
 در. ﻫﺴـﺘﻨﺪ  ﻣـﺮﺗﺒﻂ  ﻫـﻢ  ﺑﻪ زﻧﺠﻴﺮﻫﺎﻳﻲ ﺻﻮرت ﺑﻪ ﺑﻌﺪ 3
 ﻣـﻲ  ﻓﺮاﺧﻮاﻧﻲ را ﺷﺨﺼﻴﺖ ﻣﺴﺦ ﻫﻴﺠﺎﻧﻲ، ﺧﺴﺘﮕﻲ واﻗﻊ
 ﺷﺨﺼـﻲ  ﻛﻔﺎﻳـﺖ  ﻛـﺎﻫﺶ  ﺑـﻪ  ﺧﻮد ﻧﻮﺑﻪ ﺑﻪ ﻧﻴﺰ آن و ﻛﻨﺪ
 و ﺷـﺎﻳﻊ  ﻣﺸﻜﻠﻲ ﺷﻐﻠﻲ ﻓﺮﺳﻮدﮔﻲ اﻣﺮوزه(. 7) اﻧﺠﺎﻣﺪ ﻣﻲ
 ﻫـﺎي  ﺷـﻐﻞ  در ﮋهوﻳ  ـ ﺑﻪ ﻛﻪ اﺳﺖ اﻓﺮادي ﻣﻴﺎن در ﺟﺪي
 ﻣﻄﺎﻟﻌـﺎت . ﻫﺴـﺘﻨﺪ  ﻓﻌﺎﻟﻴـﺖ  ﺑـﻪ  ﻣﺸـﻐﻮل  اﻧﺴﺎﻧﻲ ﺧﺪﻣﺎت
 و ﺷـﻐﻠﻲ  ﻓﺮﺳـﻮدﮔﻲ  ﻣﻴـﺰان  ﺑﺮرﺳﻲ زﻣﻴﻨﻪ در اي ﮔﺴﺘﺮده
 ﻣﺜـﻞ ﻣﺪدرﺳـﺎن ﻣﺸـﺎﻏﻞ ﺑـﻴﻦ در آن ﺑـﺎ ﻣـﺮﺗﺒﻂ ﻋﻠـﻞ
 ﻫ ــﺎي رزﻳ ــﺪﻧﺖ دﻧﺪاﻧﭙﺰﺷ ــﻜﺎن، ﭘﺰﺷ ــﻜﺎن، ﭘﺮﺳ ــﺘﺎران،
 ﻣﺨﺘﻠ ــﻒ ﻫ ــﺎي ﺶﺑﺨ ــ ﭘﺰﺷ ــﻜﻲ،ﻛﺎرﻛﻨﺎن ﻫ ــﺎي رﺷ ــﺘﻪ
 ﺳـﻄﻮح  در ﻣﻌﻠﻤـﺎن  و درﻣـﺎﻧﻲ  ﻫﺎي ﺗﻜﻨﺴﻴﻦ ﺑﻴﻤﺎرﺳﺘﺎﻧﻲ،
 اﺳﺖ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺻﻮرت ﻫﺎ آن ﺧﺎﻧﻮاده اﻋﻀﺎي ﺣﺘﻲ و ﻣﺨﺘﻠﻒ
 ﺑـﺎﻻي  ﻧﺴﺒﺘﺎ ﺳﻄﺢ دﻫﻨﺪه ﻧﺸﺎن ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت اﻳﻦ ﺗﻤﺎﻣﻲ ﻛﻪ
 (.8-91) اﺳـﺖ  ﺑـﻮده  ﻣﺸـﺎﻏﻞ  اﻳـﻦ  در ﺷﻐﻠﻲ ﻓﺮﺳﻮدﮔﻲ
 ﻣﺨﺘﻠـﻒ  ﻫﺎي ﺑﺨﺶ ﭘﺮﺳﺘﺎران در ﻛﻪ اي ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﺮاﺳﺎس
 ﺻـﻮرت  ﺷـﻴﺮاز  ﭘﺰﺷـﻜﻲ  ﻋﻠـﻮم  داﻧﺸﮕﺎه ﻫﺎي ﺑﻴﻤﺎرﺳﺘﺎن
 ﺑﺨـﺶ  ﭘﺮﺳـﺘﺎران  ﺑﻴﻦ در ﻫﻴﺠﺎﻧﻲ ﺘﮕﻲﺧﺴ ،اﺳﺖ ﮔﺮﻓﺘﻪ
 ﺑـﻴﻦ در ﺷﺨﺼـﻲ ﻛﻔﺎﻳـﺖ ﻛـﺎﻫﺶ و رواﻧﭙﺰﺷـﻜﻲ ﻫـﺎي
 ﺑـﻪ  ﻛـﻪ  ﺑﻮده ﺗﻮﺟﻪ ﻗﺎﺑﻞ ﺳﻮﺧﺘﮕﻲ ﻫﺎي ﺑﺨﺶ ﭘﺮﺳﺘﺎران
 ﺑﻮده ﻫﺎ ﺑﺨﺶ اﻳﻦ در ﻛﺎر از ﻧﺎﺷﻲ رواﻧﻲ ﻫﺎي ﻓﺸﺎر دﻟﻴﻞ
 ﻓﺮﺳـﻮدﮔﻲ  ﺑﺮرﺳـﻲ  زﻣﻴﻨـﻪ  در ﺗﺤﻘﻴﻖ دﻳﮕﺮي (.9) اﺳﺖ
 ﻣﻪﭘﺮﺳﺸـﻨﺎ  ﺑـﺎ اﺳـﺘﻔﺎده از  ﻛﺎﺷﺎن، ﻣﻌﻠﻤﺎن ﺑﻴﻦ در ﺷﻐﻠﻲ
 ﺧﺴـﺘﮕﻲ  ﺷﺨﺼﻴﺖ، ﻣﺴﺦ ﺣﻮزه ﺳﻪ در ﻣﺎزﻻخ، اﺳﺘﺎﻧﺪارد
 اﺳـﺎس  ﺑـﺮ  . اﺳـﺖ  ﺷﺪه اﻧﺠﺎمﻋﺎﻃﻔﻲ و ﻛﻔﺎﻳﺖ ﺷﺨﺼﻲ 
 وﻟـﻲ  داﺷـﺘﻨﺪ  ﺧﻔﻴـﻒ  ﻓﺮﺳـﻮدﮔﻲ  اﻓـﺮاد  اﻛﺜﺮ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ اﻳﻦ
 ﻋـﺎﻃﻔﻲ  ﺧﺴـﺘﮕﻲ  اﺑﻌـﺎد  در ﺷـﺪﻳﺪ  ﺗﺎ ﻣﺘﻮﺳﻂ ﻓﺮﺳﻮدﮔﻲ
 ﻗﺎﺑـﻞ ( درﺻـﺪ  51/4) ﺷﺨﺼـﻴﺖ  ﻣﺴـﺦ  و( درﺻﺪ 82/1)
 اﻧﺠـﺎم  راﻣﻴـﺮز  ﻂﺗﻮﺳ ـ ﻛـﻪ  اي ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ در(. 02) ﺑﻮد ﺗﻮﺟﻪ
 ﻋﻤـﻮﻣﻲ  ﭘﺰﺷـﻜﺎن  ﺑـﻴﻦ  در ﺷﻐﻠﻲ ﻓﺮﺳﻮدﮔﻲ ﺷﻴﻮع ﺷﺪه،
 ﺑـﺎﻻﻳﻲ  ﻣﻴـﺰان  ﻛـﻪ  ،ﺷـﺪه  ﮔـﺰارش %  06 ﺗـﺎ  52 ﺣﺪود
 ﭘﺰﺷـﻜﺎن ﺑـﻴﻦ در دﻳﮕـﺮي ﻛـﻪ ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ در(. 51)اﺳـﺖ
 از ﺑ ــﺎﻻﻳﻲ ﻣﻴ ــﺰان، ﺷ ــﺪه اﻧﺠ ــﺎم ﺷ ــﻬﺮﻛﺮﻣﺎن ﻋﻤ ــﻮﻣﻲ
 وﺟـﻮد  ﺷﺨﺼﻴﺖ ﻣﺴﺦ درﺣﻴﻄﻪ ﺑﻪ وﻳﮋه ﺷﻐﻠﻲ ﻓﺮﺳﻮدﮔﻲ
 ﺟﻤﻠـﻪ از ﻛﺎرﻛﻨـﺎن رواﻧـﻲ ﺳـﻼﻣﺖ(. 71) اﺳـﺖ داﺷـﺘﻪ
 و ﻛـﺎر  ﻃـﺐ  ﺣﻴﻄـﻪ  در اﺧﻴﺮ ﺑﺤﺚ ﻣﻮرد ﻣﻬﻢ ﻣﻮﺿﻮﻋﺎت
 ﻣـﻮرد  در ﻣﺘﻌـﺪدي  ﻣﻄﺎﻟﻌـﺎت . ﺑﺎﺷـﺪ ﻣـﻲ  ﺷـﻐﻠﻲ  ﺳﻼﻣﺖ
 ﺧﺪﻣﺎت ﻛﻨﻨﺪه اراﻳﻪ اﻓﺮاد ﺑﻴﻦ در ﺷﻐﻠﻲ ﻓﺮﺳﻮدﮔﻲ ﺑﺮرﺳﻲ
 وﺟـﻮد  ﭘﺰﺷـﻜﺎن  و ﭘﺮﺳـﺘﺎران  ﺟﻤﻠـﻪ  از درﻣﺎﻧﻲ ﺑﻬﺪاﺷﺘﻲ
 ﻫـﻢ  ﺷﻐﻠﻲ ﻫﺎي ﮔﺮوه دﻳﮕﺮ در ﺷﻐﻠﻲ ﻓﺮﺳﻮدﮔﻲ اﻣﺎ. دارد
 ﻛﺎرﻛﻨـﺎن  ﺷـﺎﻏﻞ،  اﻓـﺮاد  ﺟﻤﻠـﻪ  از. ﺑﺎﺷـﺪ  ﻬـﻢ ﻣ ﺗﻮاﻧـﺪ  ﻣﻲ
 ﻛﻪ ﻫﺴﺘﻨﺪ ﭘﺰﺷﻜﻲ ﻏﻴﺮ و ﭘﺰﺷﻜﻲ ﻣﺨﺘﻠﻒ ﻫﺎي داﻧﺸﻜﺪه
 ﻋﻠﻤـﻲ،  ﻫﻴﻴـﺖ  اﻋﻀـﺎ  داﻧﺸـﺠﻮﻳﺎن،  ﺑـﺎ  ﻛـﺎري  ارﺗﺒﺎط در
 ﻣﺤـﻴﻂ  اﻳﻨﻜﻪ ﺑﻪ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﺎ. ﺑﺎﺷﻨﺪ ﻣﻲ ﻫﻤﻜﺎران و ﻣﺮاﺟﻌﻴﻦ
 ﻛﺎرﻣﻨـﺪان  و اﺳﺖ ادارات ﺳﺎﻳﺮ ﺑﺎ ﻣﺘﻔﺎوﺗﻲ ﻣﺤﻴﻂ داﻧﺸﮕﺎه
 دارﻧـﺪ،  ﺳـﺮوﻛﺎر  ﻛﺸﻮر ﻪﻓﺮﻫﻴﺨﺘ و ﻋﻠﻤﻲ ﺟﺎﻣﻌﻪ ﺑﺎ ﺑﻴﺸﺘﺮ
 ﻣﺤـﻴﻂ،  اﻳﻦ ﺧﺎص ﻫﺎي ﺣﺴﺎﺳﻴﺖ و ﻫﺎ وﻳﮋﮔﻲ ﺑﺮ ﻋﻼوه
 اﻳـﻦ  در ﻧﻴـﺰ  اﺳـﺘﺮس زا  و روﺣـﻲ  ﺷـﺮاﻳﻂ  اﺳـﺖ  ﻣﻤﻜﻦ
 زﻣﻴﻨـﻪ  در ﺷـﺪه  اﻧﺠـﺎم  ﻣﻄﺎﻟﻌـﺎت . ﺑﺎﺷـﺪ  ﻣﺘﻔـﺎوت  ﻣﺤﻴﻂ
 ﻣـﺎ  ﻛﺸـﻮر  در داﻧﺸـﮕﺎﻫﻲ  ﻛﺎرﻣﻨﺪان در ﺷﻐﻠﻲ ﻓﺮﺳﻮدﮔﻲ
 راﺑﻄـﻪ  ﺑﺮرﺳﻲ ﺟﻬﺖ ﻋﻤﺪﺗﺎ و ﻛﻢ ﺣﺠﻢ ﺑﺎ و ﺑﻮده ﻣﺤﺪود
 اﺳـﺖ  ﺷـﺪه  اﻧﺠـﺎم  ﺷﻐﻠﻲ ﻓﺮﺳﻮدﮔﻲ ﺑﺎ صﺧﺎ ﻣﺘﻐﻴﺮ ﻳﻚ
  (. 12-42)
 ﺷـﻐﻠﻲ  ﻓﺮﺳﻮدﮔﻲ ﻣﻴﺰان ﺗﺎ ﺷﺪﻳﻢ آن ﺑﺮ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ اﻳﻦ در
 ﺧـﺪﻣﺎت  و ﭘﺰﺷﻜﻲ ﻋﻠﻮم داﻧﺸﮕﺎه ﻫﺎي داﻧﺸﻜﺪه ﻛﺎرﻛﻨﺎن
 ﺑﺮرﺳـﻲ  9831 ﺳـﺎل  در را ﺳﺎﺑﻖ اﻳﺮان درﻣﺎﻧﻲ ﺑﻬﺪاﺷﺘﻲ
 ﺗﺎﻫﻞ، وﺿﻌﻴﺖ ﺳﻦ، ﺟﻨﺲ، ﻫﻤﭽﻮن ﻋﻮاﻣﻠﻲ اﺛﺮ و ﻧﻤﺎﻳﻴﻢ
 را ﺧـﺪﻣﺖ  ﻣﺤﻞ داﻧﺸﻜﺪه و ﺗﺤﺼﻴﻼت ﻣﻴﺰان ﻛﺎر، ﺳﺎﺑﻘﻪ
  .ﻧﻤﺎﻳﻴﻢ ﺗﻌﻴﻴﻦ ﻫﺎ آن در
  
  ﻛﺎر  روش
 9831 ﺳـﺎل  در ﻛـﻪ  ﻣﻘﻄﻌـﻲ -ﺗﺤﻠﻴﻠﻲ ﭘﮋوﻫﺶ اﻳﻦ در
 و ﻗـﺮاردادي رﺳـﻤﻲ،  ﻛﺎرﻛﻨـﺎن  از ﻧﻔـﺮ  145 ﺷـﺪ،  اﻧﺠـﺎم 
 ﭘﺮﺳـﺘﺎري،  ﭘﻴﺮاﭘﺰﺷـﻜﻲ،  ﭘﺰﺷﻜﻲ، ﻫﺎي داﻧﺸﻜﺪه ﺷﺮﻛﺘﻲ
 ﭘﺰﺷـﻜﻲ  ﻋﻠـﻮم  داﻧﺸـﮕﺎه  ﺗﻮاﻧﺒﺨﺸﻲ و ﺑﻬﺪاﺷﺖ ﻣﺪﻳﺮﻳﺖ،
 ﺑـﻪ  ﺑﻮدﻧـﺪ،  ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﻪ ورود ﺷﺮاﻳﻂ داراي ﻛﻪ ﺳﺎﺑﻖ اﻳﺮان
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 ﺑـﻪ  ورود ﺷـﺮط . ﮔﺮدﻳﺪﻧـﺪ  ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ وارد ﺳﺮﺷﻤﺎري روش
 در ﻛـﺎر  ﺑـﻪ  ﺷـﺮوع  از ﺳـﺎل  ﻳﻚ ﺣﺪاﻗﻞ ﮔﺬﺷﺖ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ،
 ﻓﻌﻠﻲ ﺷﻐﻠﻲ ﺟﺎﻳﮕﺎه در ﻛﺎر ﺳﺎﺑﻘﻪ ﻣﺎه 6 ﺣﺪاﻗﻞ و داﻧﺸﮕﺎه
. ﺑـﻮد  ﻗﺴﻤﺘﻲ دو اي ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ،ﻫﺎ داده اﺑﺰار ﮔﺮدآوري. ﺑﻮد
 ﻓـﺮدي   ﺎتﺧﺼﻮﺻﻴ ﺑﻪ ﻣﺮﺑﻮط ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ اﻳﻦ اول ﺑﺨﺶ
 ﺟﻨﺴـﻴﺖ،  ﻣـﻮرد  در ﺳـﻮاﻻﺗﻲ  ﺷﺎﻣﻞ و ﻛﻨﻨﺪه ﺷﺮﻛﺖ اﻓﺮاد
 آﺧـﺮﻳﻦ  وﺿـﻌﻴﺖ  ﺗﺎﻫـﻞ،  وﺿـﻌﻴﺖ  ﺧﺪﻣﺖ، ﺳﻨﻮات ﺳﻦ،
 ﺟﻬـﺖ . ﺑـﻮد  ﺧـﺪﻣﺖ  ﻣﺤـﻞ  داﻧﺸﻜﺪه و ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ ﻣﺪرك
 اﻳـﻦ  در ﻛﻨﻨـﺪﮔﺎن  ﺷﺮﻛﺖ ﺷﻐﻠﻲ ﻓﺮﺳﻮدﮔﻲ درﺟﻪ ارزﻳﺎﺑﻲ
 ﻣــﺎزﻻخ ﺷــﻐﻠﻲ ﻓﺮﺳــﻮدﮔﻲ ﭘﺮﺳﺸــﻨﺎﻣﻪ از ﻣﻄﺎﻟﻌــﻪ،
 اﺳـﺘﻔﺎده ( )IBM( yrotnevnI tuonruB hcalsaM)
 ﺳـﻨﺠﺶ  وﺳﻴﻠﻪ ﻳﻚ ﻋﻨﻮان ﺑﻪ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ، اﻳﻦ(. 01) ﺷﺪ
 ﻓﺮﺳـﻮدﮔﻲ  ﻣﻴـﺰان  ﮔﻴـﺮي اﻧـﺪازه  ﺑـﺮاي  ﻃﻼﻳﻲ اﺳﺘﺎﻧﺪارد
 ﮔﻴـﺮي  اﻧـﺪازه  ﻣﻘﻴـﺎس  ﺳـﻪ  ﺷـﺎﻣﻞ  و ﺷﺪه ﺷﻨﺎﺧﺘﻪ ﺷﻐﻠﻲ
 از ﺷـﺪن  ﺧﺴـﺘﻪ  ﻫﻴﺠﺎﻧﻲ، ﺧﺴﺘﮕﻲ ﻣﻘﻴﺎس. اﺳﺖ ﻣﺴﺘﻘﻞ
 ﻣﻘﻴـﺎس . ﻛﻨـﺪ  ﻣـﻲ  ارزﻳﺎﺑﻲ را ﻫﻴﺠﺎﻧﻲ زﻳﺎد ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ و ﻛﺎر
 اﺣﺴـﺎس  و ﺑـﻮدن  اﺣﺴـﺎس ﺑـﻲ  درﺟـﻪ  ﺷﺨﺼـﻴﺖ،  ﻣﺴﺦ
 اﺣﺴـﺎس  ﺷﺨﺼـﻲ،  ﻛﻔﺎﻳـﺖ  ﻣﻘﻴـﺎس  و ﺷﺨﺼﻴﺖ ﻓﻘﺪان
 ارزﻳـﺎﺑﻲ را ﻓـﺮد ﻳـﻚ ﻛـﺎري ﻣﻮﻓﻘﻴـﺖ ﻫـﺎي و ﻛﻔﺎﻳـﺖ
 ﺳـﻪ  ﻫـﺮ  در (α s'hcabnorC )ﻛﺮوﻧﺒﺎخ آﻟﻔﺎي. ﻧﻤﺎﻳﺪ ﻣﻲ
 ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ  در ﻣـﺎزﻻخ  ﺷـﻐﻠﻲ  ﻓﺮﺳـﻮدﮔﻲ  ﻧﺎﻣـﻪ  ﭘﺮﺳﺶ ﺑﻌﺪ
 ،ﺷـﺪ  اﻧﺠﺎم ﻧﻔﺮ 00011 ﺑﺮروي  ﻣﺎﺳﻼخ ﺗﻮﺳﻂ ﻛﻪ اﺻﻠﻲ
 داﺧﻠـﻲ  ﺑﺴـﺘﮕﻲ  ﻫﻢ ﻧﺘﻴﺠﻪ در و ﺑﻮده 0/09 ﺗﺎ 0/17 ﺑﻴﻦ
 ﺿـﺮاﻳﺐ . ﺑﺎﺷـﺪ  ﻣـﻲ  ﻗﺒـﻮﻟﻲ  ﻗﺎﺑـﻞ  ﺣﺪ در ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ اﻳﻦ
 ﺗـﺎ  0/6 ﻣﺎه ﻳﻚ ﺗﺎ ﻛﻮﺗﺎه ﻫﺎي دوره در ﺑﺎزآزﻣﻮن -آزﻣﻮن
 ﻧﺎﻣـﻪ  ﭘﺮﺳـﺶ  اﻳـﻦ  ﭘﺎﻳﺎﻳﻲ و رواﻳﻲ(. 11) اﺳﺖ ﺑﻮده 0/8
 ﻗـﺮار  ﺗﺄﻳﻴـﺪ  ﻣـﻮرد  ﺑﺎر اوﻟﻴﻦ ﺑﺮاي اﻳﺮان در ﻓﻴﻠﻴﺎن ﺗﻮﺳﻂ
 87 ﻣﺠﺪد آزﻣﻮن روش ﺑﺎ را آن ﭘﺎﻳﺎﻳﻲ ﺿﺮﻳﺐ ﻛﻪ ﮔﺮﻓﺖ
 ﺗﺤﻘﻴﻘـﺎت  در ﭘـﺲ  آن از و اﺳـﺖ  ﻧﻤـﻮده  ﮔﺰارش درﺻﺪ
(. 21) اﺳـﺖ  ﮔﺮﻓﺘـﻪ  ﻗﺮار اﺳﺘﻔﺎده ﻣﻮرد اﻳﺮان در ﻣﺘﻌﺪدي
 ايﮔﺰﻳﻨـﻪ  7 ﺑﻨﺪي درﺟﻪ ﻣﻘﻴﺎس ﺻﻮرت ﺑﻪ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ اﻳﻦ
 ﺑـﺮآورد  ﺑـﻪ  ﻣﺮﺑـﻮط  ﺳـﻮال  9 ﻛـﻪ  اﺳﺖ ﺳﻮال 22 داراي
 ﻣﺴـﺦ  ﺳـﻨﺠﺶ  ﺑـﻪ  ﻣﺮﺑـﻮط  ﺳـﻮال  5 ﻫﻴﺠﺎﻧﻲ، ﺧﺴﺘﮕﻲ
 ﺷﺨﺼـﻲ  ﻛﻔﺎﻳﺖ ﺎساﺣﺴ زﻣﻴﻨﻪ در لﺳﻮا  8 و ﺷﺨﺼﻴﺖ
 ﺑـﺎﻻﺗﺮ  و 72 ﻧﻤـﺮات  ﻫﻴﺠﺎﻧﻲ، ﺧﺴﺘﮕﻲ ﺑﻌﺪ در. ﺑﺎﺷﺪ ﻣﻲ
 71-62 ﻧﻤـﺮات  ﻫﻴﺠـﺎﻧﻲ،  ﺧﺴـﺘﮕﻲ  ﺑﺎﻻي ﺳﻄﺢ ﺑﻴﺎﻧﮕﺮ
 ﺳـﻄﺢ  ﻧﺸـﺎﻧﻪ  ﻛﻤﺘﺮ، و 61 ﻧﻤﺮات و ﻣﺘﻮﺳﻂ ﺳﻄﺢ ﻧﺸﺎﻧﻪ
 ﻣﺴــﺦ ﺑﻌ ــﺪ در. ﺑﺎﺷ ــﺪ ﻣ ــﻲ ﻫﻴﺠ ــﺎﻧﻲ ﺧﺴ ــﺘﮕﻲ ﭘ ــﺎﻳﻴﻦ
 ﻣﺴـﺦ  ﺑـﺎﻻي  ﺳـﻄﺢ  ﻧﺸﺎﻧﻪ ﺑﺎﻻﺗﺮ و 31ﻧﻤﺮات ﺷﺨﺼﻴﺖ،
  6 تﻧﻤﺮا ،ﻣﺘﻮﺳﻂ ﺳﻄﺢ ﻧﺸﺎﻧﻪ 7-21 ﻤﺮاتﻧ و ﺷﺨﺼﻴﺖ
 در. ﺑﺎﺷـﺪ  ﻣﻲ ﺷﺨﺼﻴﺖ ﻣﺴﺦ ﭘﺎﻳﻴﻦ ﺳﻄﺢ ﻧﺸﺎﻧﻪ ﻛﻤﺘﺮ و
 ﻛﻔﺎﻳـﺖ  ﻧﺸـﺎﻧﻪ  ﺑـﺎﻻﺗﺮ  و 93 ﻧﻤﺮات ﻲ،ﺷﺨﺼ ﻛﻔﺎﻳﺖ ﺑﻌﺪ
 ﺷﺨﺼـﻲ  ﻛﻔﺎﻳـﺖ  ﻧﺸـﺎﻧﻪ   23-83 ﻧﻤـﺮات  ﺑﺎﻻ، ﺷﺨﺼﻲ
 ﻛﻔﺎﻳـﺖ  ﭘـﺎﻳﻴﻦ  ﺳﻄﺢ ﺑﻴﺎﻧﮕﺮ ﻛﻤﺘﺮ و 13 ﻧﻤﺮات و ﻣﺘﻮﺳﻂ
 ﻣﺴﺦ ﺎﻳ ﻫﻴﺠﺎﻧﻲ ﺧﺴﺘﮕﻲ يﺑﺎﻻ اﻣﺘﻴﺎز. ﺑﺎﺷﺪ ﻣﻲ ﺷﺨﺼﻲ
 ﺳـﻄﻮح  ﺷﺨﺼـﻲ،  ﻛﻔﺎﻳـﺖ  در ﭘـﺎﻳﻴﻦ  اﻣﺘﻴﺎز ﻳﺎ ﺷﺨﺼﻴﺖ،
  . دﻫﻨﺪ ﻣﻲ ﻧﺸﺎن را ﺷﻐﻠﻲ ﻓﺮﺳﻮدﮔﻲ ﺑﺎﻻي
 اﻫـﺪاف  ﻣـﻮرد  در ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ،  در ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن ﺷﺮﻛﺖ ﻫﻤﻪ ﺑﻪ
 در و ﺷـﺪه  داده ﺗﻮﺿـﻴﺢ  اﻃﻼﻋﺎت ﺑﻮدن ﻣﺤﺮﻣﺎﻧﻪ و ﻃﺮح
 ﺑـﻪ  ﻛـﺎر  ﻣﺤﻞ در ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ آﻧﺎن، رﺿﺎﻳﺖ ﻛﺴﺐ ﺻﻮرت
 ﺷـﺮﻛﺖ  ﺗﻮﺳـﻂ  ﻫـﺎ  ﭘﺮﺳﺸـﻨﺎﻣﻪ  .ﮔﺮدﻳـﺪ  ﻣـﻲ  اراﻳﻪ ﻫﺎ آن
 ﺗﻮﺳـﻂ آن ﻫـﺎ ﺳـﻮاﻻت و ﮔﺮدﻳ ـﺪه ﺗﻜﻤﻴـﻞ ﻛﻨﻨ ـﺪﮔﺎن
.                                                         ﺷﺪ ﻣﻲ داده ﭘﺎﺳﺦ ﻣﺤﻘﻘﻴﻦ
 ﺑﺪﺳـﺖ  اﻃﻼﻋـﺎت  ﻫـﺎ، ﭘﺮﺳﺸـﻨﺎﻣﻪ  آوري ﺟﻤـﻊ  از ﭘﺲ
 ﺳﭙﺲ و ﮔﺮدﻳﺪ 51.v SSPS آﻣﺎري اﻓﺰار ﻧﺮم وارد، آﻣﺪه
 ﺗﻮﺻـﻴﻔﻲ  آﻧـﺎﻟﻴﺰ  ﻦﺿﻤ. ﮔﺮﻓﺖ ﻗﺮار ﺗﺤﻠﻴﻞ و ﺗﺠﺰﻳﻪ ﻣﻮرد
 ﭘﺮاﻛﻨـﺪﮔﻲ، و ﻣﺮﻛـﺰي ﻫـﺎي ﺷـﺎﺧﺺ ﮔـﺰارش و ﻧﺘـﺎﻳﺞ
 ﻫـﺎي  ﮔﺮوه ﺑﻴﻦ ﺷﻐﻠﻲ ﻓﺮﺳﻮدﮔﻲ اﺑﻌﺎد از ﻳﻚ ﻫﺮ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ
 ﻧـﻮع  ﺗﺎﻫـﻞ،  وﺿـﻌﻴﺖ  ﺳـﻦ،  ﺟـﻨﺲ،  اﺳـﺎس  ﺑﺮ ﻣﺨﺘﻠﻒ
 ﻣﺤـﻞ  داﻧﺸﻜﺪه و ﺗﺤﺼﻴﻼت ﻣﻴﺰان ﻛﺎر، ﺳﺎﺑﻘﻪ اﺳﺘﺨﺪام،
 اﺑﻌﺎد ﻧﻤﺮات ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﺑﺮاي .ﮔﺮدﻳﺪ ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﺧﺪﻣﺖ
 ﺗﺤﻠﻴﻞ آزﻣﻮن از ﻣﺨﺘﻠﻒ ﻫﺎي ﮔﺮوه ﺑﻴﻦ ﺷﻐﻠﻲ ﻓﺮﺳﻮدﮔﻲ
 ﻧﺘﻴﺠـﻪ  ﻛﻪ ﻣﻮاردي در و ﺷﺪ اﺳﺘﻔﺎده ﻃﺮﻓﻪ  ﻳﻚ وارﻳﺎﻧﺲ
 از ﻫـﺎ  ﮔﺮوه دوي ﺑﻪ دو ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﺑﺮاي ﺷﺪ، ﻳﺎﻓﺖ دار ﻣﻌﻨﻲ
 ﻓﺮﺳﻮدﮔﻲ اﺑﻌﺎد ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﺑﺮاي. ﮔﺮدﻳﺪ اﺳﺘﻔﺎده ﺷﻔﻪ آزﻣﻮن
 ﻣﺠﺮد اﻓﺮاد ﻫﻢ ﭼﻨﻴﻦ و ﻣﺮد و زن ﮔﺮوه دو ﺑﻴﻦ در ﺷﻐﻠﻲ
 از ﺑﻴﺸـﺘﺮ  اﻓﺮاد و وﻛﻤﺘﺮ ﺳﺎل 54 ﻦﺳ ﺑﺎ اﻓﺮاد و ﻣﺘﺎﻫﻞ و
 ﺟﻬـﺖ . ﮔﺮدﻳـﺪ  اﺳـﺘﻔﺎده  ﻣﺴـﺘﻘﻞ  ﺗـﻲ  آزﻣﻮن از ﺳﺎل 54
 ﺗﻤـﺎم . ﺷـﺪ  اﺳـﺘﻔﺎده  رﮔﺮﺳـﻴﻮن  آﻧـﺎﻟﻴﺰ  از ﺑﻴﺸـﺘﺮ  ﺑﺮرﺳﻲ
( <p0/50) داريﻣﻌﻨـﻲ  ﺳﻄﺢ ﮔﺮﻓﺘﻦ درﻧﻈﺮ ﺑﺎ ﻫﺎ ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ
 .     ﺷﺪ اﻧﺠﺎم
  
  ﻫﺎ ﻳﺎﻓﺘﻪ
 داده ﭘﺮﺳﺸـﻨﺎﻣﻪ  ﻛﺎرﻛﻨﺎن از ﻧﻔﺮ 145 ﺑﻪ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ اﻳﻦ در
 ﭘﺎﺳﺦ ﻛﺎﻣﻞ ﻃﻮر ﺑﻪ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ 544 ﺗﻌﺪاد، ﻳﻦا از ﻛﻪ ﺷﺪ
(. اﺳـﺖ  ﺑﻮده درﺻﺪ 28/22 دﻫﻲ ﭘﺎﺳﺦ ﻣﻴﺰان) ﺑﻮدﻧﺪ داده
 ﭘﺮﺳﺸـﻨﺎﻣﻪ  5 در ﺑـﻴﻦ  اﻳﻦ از. ﺑﻮدﻧﺪ ﻧﺎﻗﺺ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ 69
 در ﻋـﺪد  دو ﻛـﻪ  ﺑﻮد ﻧﺸﺪه داده ﭘﺎﺳﺦ ﺳﻮال ﻳﻚ ﺑﻪ ﻓﻘﻂ
 ﻫﺎي داﻧﺸﻜﺪه از ﻳﻚ ﻫﺮ در ﻋﺪد ﻳﻚ و ﭘﺰﺷﻜﻲ داﻧﺸﻜﺪه
 ﻧﻴﺰ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ 19. ﺑﻮدﻧﺪ ﻳﺖﻣﺪﻳﺮ و ﭘﺮﺳﺘﺎري ﺗﻮاﻧﺒﺨﺸﻲ،
 
 
 
 
 و ﻫﻤﻜﺎرانزاده دﻛﺘﺮ ﺟﻠﻴﻞ ﻛﻮﻫﭙﺎﻳﻪ
 0931آذر،09ﺷﻤﺎره،81دوره   ﭘﺰﺷﻜﻲ رازيﻋﻠﻮم ﻣﺠﻠﻪ  
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 ﻣﺸﺨﺼﺎت  ﻓﺮدي اﻓﺮاد ﺷﺮﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪه در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ -1ﺟﺪول 
)%(درﺻﺪ  (ﻧﻔﺮ)ﺗﻌﺪادﻣﺘﻐﻴﺮﻫﺎ
 94 912ﻣﺮدﺟﻨﺲ               
 15 622زن
 71/5 87ﻣﺠﺮدوﺿﻌﻴﺖ ﺗﺎﻫﻞ    
 28/5 763ﻣﺘﺎﻫﻞ     
 38/6 273ﺳﺎل و ﻛﻤﺘﺮ54         ﺳﻦ    
 61/4 37ﺳﺎل54ﺑﻴﺸﺘﺮ از                        
 22/9 201ﺳﺎل و ﻛﻤﺘﺮ5ﺳﺎﺑﻘﻪ ﻛﺎري       
 32/1 301ﺳﺎل6-01          
 22/3 99ﺳﺎل11-51  
 13/7 141ﺳﺎل و ﺑﻴﺸﺘﺮ61  
 03/1 431ﭘﺰﺷﻜﻲداﻧﺸﻜﺪه             
 21/4 55ﭘﻴﺮاﭘﺰﺷﻜﻲ               
 31/9 26ﺑﻬﺪاﺷﺖ           
 51/8 07ﭘﺮﺳﺘﺎري           
 01/3 64ﻣﺪﻳﺮﻳﺖ          
 71/5 87ﺗﻮاﻧﺒﺨﺸﻲ             
 51/6 86زﻳﺮ دﻳﭙﻠﻢﺗﺤﺼﻴﻼت  
 52/5 211دﻳﭙﻠﻢ
 51/6 86ﻓﻮق دﻳﭙﻠﻢ
 53/5 861ﻟﻴﺴﺎﻧﺲ
 7/8 73ﻓﻮق ﻟﻴﺴﺎﻧﺲ و ﺑﺎﻻﺗﺮ
. ﺑـﻮد  ﻫﻤﺮاه ﻧﺸﺪه داده ﭘﺎﺳﺦ ﺳﻮال ﺑﻴﺸﺘﺮي ﺗﻌﺪاد ﻳﺎ 2 ﺑﺎ
 ﺳﺎل 95 ﺗﺎ 12 ﺳﻨﻲ داﻣﻨﻪ ﺑﺎ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ، در ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن ﺷﺮﻛﺖ
 ﺳـﺎﺑﻘﻪ  ﻣﻴـﺎﻧﮕﻴﻦ  و ﺳـﺎل  83/2±8/93 ﺳـﻨﻲ  ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ و
 ﻛﻨﻨـﺪﮔﺎن  ﺷﺮﻛﺖ از ﻧﻴﻤﻲ. ﺑﻮدﻧﺪ ﺳﺎل 21/9±7/80 ﻛﺎري
 در ﻛﻨﻨـﺪﮔﺎن  ﺷﺮﻛﺖ از( ﻧﻔﺮ 763% )28/74 و%(  15) زن
 در%( 03/3) ﻫـﺎ آن ﺳـﻮم ﻳـﻚ. ﺑﻮدﻧـﺪ ﻣﺘﺎﻫـﻞ ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ
 ﺑﻬﺪاﺷﺖ،  ﻫﺎي داﻧﺸﻜﺪه ﺳﺎﻳﺮ در ﺑﻘﻴﻪ و ﭘﺰﺷﻜﻲ داﻧﺸﻜﺪه
 ﺗﻮاﻧﺒﺨﺸـﻲ  داﻧﺸـﻜﺪه  و ﻣﺪﻳﺮﻳﺖ ﭘﻴﺮاﭘﺰﺷﻜﻲ،  ﭘﺮﺳﺘﺎري،
 ﻟﻴﺴـﺎﻧﺲ  ﺗﺤﺼـﻴﻠﻲ،  ﻣـﺪرك  ﻧﻈﺮآﺧـﺮﻳﻦ  از. ﺑﻮدﻧﺪ ﺷﺎﻏﻞ
 ﻓﺮدي  ﻣﺸﺨﺼﺎت%(. 53/59) داﺷﺖ را ﻓﺮاواﻧﻲ ﺑﻴﺸﺘﺮﻳﻦ
  .اﺳﺖ ﺷﺪه داده ﻧﺸﺎن 1 ﺟﺪول در ﺎﻟﻌﻪﻣﻄ ﻣﻮرد اﻓﺮاد
 ﻛـﻪ  ﺑـﻮد  31/31±9/8 ﻫﻴﺠﺎﻧﻲ ﺧﺴﺘﮕﻲ ﻧﻤﺮه ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ
 ﺷـﻐﻠﻲ  ﻓﺮﺳـﻮدﮔﻲ  ﺳﻄﺢ در ﻣﺎزﻻك ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﺑﺮاﺳﺎس
 ﺳـﻄﺢ  ﻛﻨﻨـﺪﮔﺎن ﺷـﺮﻛﺖ  درﺻﺪ 85/8.  دارد ﻗﺮار ﺧﻔﻴﻒ
 ﺳـﻄﺢ  ﻛﻨﻨـﺪﮔﺎن  ﺷﺮﻛﺖ ﺑﻘﻴﻪ و  ﻫﻴﺠﺎﻧﻲ ﺧﺴﺘﮕﻲ ﺧﻔﻴﻒ
 ﺷﺨﺼـﻴﺖ  ﻣﺴـﺦ  ﻧﻤـﺮه  ﻣﻴـﺎﻧﮕﻴﻦ . داﺷﺘﻨﺪ ﺑﺎﻻ و ﻣﺘﻮﺳﻂ
 ﺳـﻄﺢ  در ﻣـﺎزﻻك  ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﺑﺮاﺳﺎس ﻛﻪ ﺑﻮد 4± 4/94
 دوﺳـﻮم   از ﺑﻴﺸـﺘﺮ . دارد ﻗـﺮار  ﺧﻔﻴـﻒ  ﺷـﻐﻠﻲ  ﻓﺮﺳﻮدﮔﻲ
 ﻣﺴـﺦ  ﺧﻔﻴـﻒ  ﺳـﻄﺢ  ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ،  ﻣـﻮرد  اﻓـﺮاد  از%(  96/7)
. داﺷـﺘﻨﺪ  را ﺑـﺎﻻ  و ﻣﺘﻮﺳـﻂ  ﺳﻄﺢ اﻓﺮاد ﺳﺎﻳﺮ و ﺷﺨﺼﻴﺖ
 ﻛـﻪ  ﺑـﻮد  22/36±01/31 ﺷﺨﺼـﻲ  ﻛﻔﺎﻳﺖ ﻧﻤﺮه ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ
 ﺳـﻄﺢ ) ﭘـﺎﻳﻴﻦ  ﺳـﻄﺢ  در ﻣـﺎزﻻك  ﻧﺎﻣﻪ ﭘﺮﺳﺶ ﺑﺮاﺳﺎس
 ﭼﻬـﺎرﭘﻨﺠﻢ  ﺣﺪود. دارد ﻗﺮار( ﺷﺨﺼﻲ ﻛﻔﺎﻳﺖ ﻋﺪم ﺑﺎﻻي
 ﻛﻔﺎﻳـﺖ  ﻋـﺪم  ﺑـﺎﻻي  ﺳـﻄﺢ %(  97) ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ  ﻣﻮرد اﻓﺮاد
  (.2 ﺟﺪول) داﺷﺘﻨﺪ را ﺷﺨﺼﻲ
 ﻣﻴـﺎﻧﮕﻴﻦ  در داريﻣﻌﻨـﻲ  آﻣﺎري ﺗﻔﺎوت ﭘﮋوﻫﺶ اﻳﻦ در
 ﺑﻌ ــﺪ در ﻣ ــﺮد، و زن ﺑ ــﻴﻦ در ﺷــﻐﻠﻲ ﻓﺮﺳــﻮدﮔﻲ اﻣﺘﻴ ــﺎز
 ﺷﺨﺼــﻴﺖ ﻣﺴــﺦ و( p=0/000) ﻫﻴﺠــﺎﻧﻲ ﺧﺴــﺘﮕﻲ
 ﺷﺨﺼـﻲ  ﻛﻔﺎﻳـﺖ  ﺑﻌـﺪ  در وﻟﻲ ﺷﺪ ﻣﺸﺎﻫﺪه( p=0/310)
 ﻣـﺮدان  ﺑـﻪ  ﻧﺴـﺒﺖ  زﻧـﺎن (. p=0/3) ﻧﺒﻮد دار ﻣﻌﻨﻲ ﺗﻔﺎوت
 ﺟﺪول) داﺷﺘﻨﺪ ﻗﺮار ﺷﻐﻠﻲ، ﻓﺮﺳﻮدﮔﻲ از ﺑﺎﻻﺗﺮي درﺳﻄﺢ
  .(3
 در ﺷـﻐﻠﻲ  ﻓﺮﺳـﻮدﮔﻲ  اﺑﻌـﺎد  ﻤـﺮات ﻧ ﻣﻴـﺎﻧﮕﻴﻦ  ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ
 از ﻳـﻚ  ﻫـﻴﭻ  در ﻛـﻪ  داد ﻧﺸـﺎن  ﻣﺨﺘﻠﻒ ﺳﻨﻲ ﻫﺎي ﮔﺮوه
 ﺑـﻴﻦ  داري ﻨـﻲ ﻣﻌ آﻣـﺎري  ﺗﻔـﺎوت  ﺷﻐﻠﻲ، ﻓﺮﺳﻮدﮔﻲ اﺑﻌﺎد
 از ﺑﻴﺸـﺘﺮ  اﻓـﺮاد  و ﺳـﺎل  54 ﻣﺴﺎوي ﻳﺎ ﻛﻤﺘﺮ ﺳﻦ ﺑﺎ اﻓﺮاد
 ﮔـﺮوه ﻫـﺎي  ﻣﻘﺎﻳﺴـﻪ (. p>0/50) ﻧـﺪارد  وﺟـﻮد  ﺳﺎل 54
 ﻧﻴـﺰ  ﭘـﮋوﻫﺶ  اﻳـﻦ  در ﺗﺎﻫـﻞ  وﺿﻌﻴﺖ اﺳﺎس ﺑﺮ ﻣﺨﺘﻠﻒ
 
 
 
 
      ...ﻣﻮﺛﺮ ﻋﻮاﻣﻞ و ﺷﻐﻠﻲ ﻮدﮔﻲﻓﺮﺳ ﻣﻴﺰان ﺑﺮرﺳﻲ                                                  
0931آذر   ،09ﺷﻤﺎره ،81دوره    ﭘﺰﺷﻜﻲ رازيﻋﻠﻮم  ﻣﺠﻠﻪ  
 13
 ﻫﺎي آﻣﺎري ﻧﻤﺮه ﻛﺎرﻛﻨﺎن ﺑﺮ ﺣﺴﺐ اﺑﻌﺎد ﻓﺮﺳﻮدﮔﻲ ﺷﻐﻠﻲ ﺷﺎﺧﺺ -2ﺟﺪول 
  درﺟﻪ ﺑﺎﻻ اﻧﺤﺮاف ﻣﻌﻴﺎرﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ اﺑﻌﺎد ﻓﺮﺳﻮدﮔﻲ ﺷﻐﻠﻲ
  (درﺻﺪ)
درﺟﻪ ﻣﺘﻮﺳﻂ 
 (درﺻﺪ)
  (درﺻﺪ)درﺟﻪ ﭘﺎﻳﻴﻦ 
  85/8 22/7 81/5 9/831/31 ﺧﺴﺘﮕﻲ ﻫﻴﺠﺎﻧﻲ
  96/7 51/3 51 4/944 ﻣﺴﺦ ﺷﺨﺼﻴﺖ
  6 51 97 01/3122/36 ﻋﺪم ﻛﻔﺎﻳﺖ ﺷﺨﺼﻲ
 
 (اﻧﺤﺮاف ﻣﻌﻴﺎر)ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ و اﻧﺤﺮاف ﻣﻌﻴﺎر ﻧﻤﺮه ﻛﺎرﻛﻨﺎن در دو ﺟﻨﺲ  -3ﺟﺪول 
  ﺟﻨﺲ 
 ﻣﺮد p
 (DS)ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ 
زن
 (DS)ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ 
 اﺑﻌﺎد
 ﻓﺮﺳﻮدﮔﻲ ﺷﻐﻠﻲ
ﺧﺴﺘﮕﻲ ﻫﻴﺠﺎﻧﻲ 41/37(±01/30)  11/05(±9/02) 0/310
ﻛﻔﺎﻳﺖ ﺷﺨﺼﻲ 22/50(±11/30) 22/79 (±9/21) 0/3
ﻣﺴﺦ ﺷﺨﺼﻴﺖ 4/05(±4/7) 3/05( ±4/02) 0/00
 ﻓﺮﺳـﻮدﮔﻲ  اﺑﻌـﺎد  و ﺗﺎﻫﻞ وﺿﻌﻴﺖ ﺑﻴﻦ ﻛﻪ ﺑﻮد اﻳﻦ ﺑﻴﺎﻧﮕﺮ
 ﻧﻈـﺮ  از(. p>0/50) ﻧﺪارد وﺟﻮد داري ﻣﻌﻨﻲ ارﺗﺒﺎط ﺷﻐﻠﻲ
 ﺧﺴـﺘﮕﻲ  ﺑﻌـﺪ  از ﻗﺮاردادي، ﻛﺎرﻣﻨﺪان ﻓﻘﻂ اماﺳﺘﺨﺪ ﻧﻮع
 و ﺷﺮﻛﺘﻲ ﻛﺎرﻣﻨﺪان  ﺑﻪ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﺎﻻﺗﺮي ﺳﻄﺢ در ﻫﻴﺠﺎﻧﻲ
  (.p= 0/110) داﺷﺘﻨﺪ ﻗﺮار رﺳﻤﻲ
 ﺑﺮاﺳـﺎس  ﻣﺨﺘﻠـﻒ  ﮔﺮوه ﻫﺎي ﺑﺮرﺳﻲ درﻧﺘﺎﻳﺞ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ 
 ﺷـﻐﻠﻲ  ﻓﺮﺳﻮدﮔﻲ اﺑﻌﺎد درﻛﻠﻴﻪ ﻛﻪ داد ﻧﺸﺎن ﻛﺎري ﺳﺎﺑﻘﻪ
 ﺷﺨﺼـﻴﺖ  ﻣﺴـﺦ   ،(p= 0/000) ﻫﻴﺠﺎﻧﻲ ﺧﺴﺘﮕﻲ ﺷﺎﻣﻞ
 ﺗﻔ ــﺎوت( p= 0/600) ﺷﺨﺼ ــﻲ ﻛﻔﺎﻳ ــﺖ و( p= 0/000)
 5 ﻛـﺎري  ﺳﺎﺑﻘﻪ ﺑﺎ اﻓﺮاد(. 4 ﺟﺪول) دارد وﺟﻮد داري ﻣﻌﻨﻲ
 ﺧﺴـﺘﮕﻲ  از ﺑـﺎﻻﺗﺮي  ﺳﻄﺢ ﺳﺎل 01 ﺗﺎ 6 و ﻛﻤﺘﺮ و ﺳﺎل
 در. داﺷـﺘﻨﺪ  دﻳﮕـﺮ  ﮔـﺮوه ﻫـﺎي  ﺑﺎ ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ در را ﻫﻴﺠﺎﻧﻲ
 ﺳـﺎﺑﻘﻪ  ﺑﺎ ﮔﺮوه ﺑﻴﻦ (dohtem s'éffehcS) ﺷﻔﻪ آزﻣﻮن
 ﺑﻴﺸ ــﺘﺮ و ﺳ ــﺎل 61 ﮔ ــﺮوه و ﻛﻤﺘ ــﺮ و ﺳ ــﺎل 5 ﻛ ــﺎري
 و ﺳـﺎل  01 ﺗـﺎ  6 ﻛﺎري ﺳﺎﺑﻘﻪ ﺑﺎ اﻓﺮاد ﺑﻴﻦ و( p=0/810)
 داريﻣﻌﻨـﻲ   آﻣﺎري ﺗﻔﺎوت (p=0/100) ﺑﻴﺸﺘﺮ و ﺳﺎل 61
 ﻣﺴـﺦ  ﺑﻌـﺪ  در. ﺷـﺪ  ﻣﺸـﺎﻫﺪه  ﻫﻴﺠـﺎﻧﻲ  ﺧﺴـﺘﮕﻲ  ﺑﻌﺪ در
 ﺳـﻄﺢ  ﻛﻤﺘـﺮ  و ﺳـﺎل  5 ﻛـﺎري  ﺳﺎﺑﻘﻪ ﺑﺎ اﻓﺮاد ﺷﺨﺼﻴﺖ
 دﻳﮕـﺮ  اﻓـﺮاد  ﺑـﻪ  ﻧﺴـﺒﺖ   را ﺷﺨﺼـﻴﺖ  ﻣﺴـﺦ  از ﺑﺎﻻﺗﺮي
 ﮔـﺮوه  و ﻛﻤﺘﺮ و ﺳﺎل 5 ﻛﺎري ﺳﺎﺑﻘﻪ ﺑﺎ ﮔﺮوه ﺑﻴﻦ. داﺷﺘﻨﺪ
 ﺳـﺎﺑﻘﻪ  ﺑـﺎ  اﻓـﺮاد  ﺑـﻴﻦ  و( p= 0/100) ﺑﻴﺸـﺘﺮ  و ﺳﺎل 61
 (p=0/10) ﺑﻴﺸﺘﺮ و ﺳﺎل 61 ﮔﺮوه و ﺳﺎل 01 ﺗﺎ 6 ﻛﺎري
 ﺷﺨﺼـﻴﺖ ﻣﺴـﺦ ﺑﻌ ـﺪ در داري ﻣﻌﻨـﻲ  آﻣ ـﺎري ﺗﻔـﺎوت
 ﻛﺎري ﺳﺎﺑﻘﻪ ﺑﺎ اﻓﺮاد ﺷﺨﺼﻲ ﻛﻔﺎﻳﺖ ﻧﻈﺮ از. ﺷﺪ ﻣﺸﺎﻫﺪه
 ﺑﻴﺸـﺘﺮ،  ﺎريﻛ ـ ﺳـﺎﺑﻘﻪ  ﺑـﺎ  اﻓﺮاد ﺑﻪ ﻧﺴﺒﺖ ﻛﻤﺘﺮ و ﺳﺎل 5
 دادﻧ ــﺪ ﻧﺸ ــﺎن را ﺷﺨﺼــﻲ ﻛﻔﺎﻳ ــﺖ از ﺑ ــﺎﻻﺗﺮي ﺳ ــﻄﺢ
  (.  p=0/600)
 ﻓﺮﺳـﻮدﮔﻲ  و ﺗﺤﺼـﻴﻠﻲ  ﻣـﺪرك  ﺑـﻴﻦ  ارﺗﺒﺎط ﺑﺮرﺳﻲ ،
 ﺑـﻪ  دﻳـﭙﻠﻢ،  ﻓـﻮق  ﻣـﺪرك  ﺑﺎ ﻛﺎرﻛﻨﺎن ﻛﻪ داد ﻧﺸﺎن ﺷﻐﻠﻲ
 ﻣﺴ ــﺦ و( p=0/30) ﻫﻴﺠ ــﺎﻧﻲ ﺧﺴ ــﺘﮕﻲ ﻣﻌﻨ ــﺎدار، ﻃ ــﻮر
 ﻫـﺎ ﮔـﺮوه  ﺳﺎﻳﺮ ﺑﻪ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻴﺸﺘﺮي( p=0/200) ﺷﺨﺼﻴﺖ
 ﻧﻤـﺮه  اﻳﻨﻜـﻪ  وﺟـﻮد  ﺑﺎ ﺷﺨﺼﻲ ﻛﻔﺎﻳﺖ ﺑﻌﺪ در اﻣﺎ داﺷﺘﻨﺪ،
 ،ﺑـﻮد  ﻫـﺎ ﮔـﺮوه  ﺑﻘﻴـﻪ  از ﻛﻤﺘـﺮ  ﻫـﺎ  آن در ﺷﺨﺼﻲ ﻛﻔﺎﻳﺖ
  (. p=0/80) ﻧﺒﻮد ﻣﻌﻨﺎدار آﻣﺎري ﻧﻈﺮ از ﺗﻔﺎوت
 در 51/41±11/70 ﻫﻴﺠـﺎﻧﻲ  ﺧﺴـﺘﮕﻲ  ﻧﻤـﺮه  ﺑﺎﻻﺗﺮﻳﻦ
 ﺗﻔـﺎوت  اﻣـﺎ  ,ﺷـﺪ  ﻣﺸـﺎﻫﺪه  ﻣـﺪﻳﺮﻳﺖ  داﻧﺸﻜﺪه  ﻛﺎرﻛﻨﺎن
(. p=0/4) ﻧﺪاﺷـﺖ  ﻫـﺎ  داﻧﺸﻜﺪه ﺳﺎﻳﺮ ﺑﺎ ﻣﻌﻨﺎداري آﻣﺎري
 داﻧﺸـﻜﺪه  ﻛﺎرﻛﻨـﺎن  در ﺷﺨﺼـﻴﺖ  ﻣﺴـﺦ  ﻧﻤـﺮه  ﻴﺎﻧﮕﻴﻦﻣ
 5/20 ±4/69 ﻣـﺪﻳﺮﻳﺖ داﻧﺸـﻜﺪه و 5/1±4/4 ﺑﻬﺪاﺷـﺖ
 ﻗـﺮار  ﻫـﺎ داﻧﺸـﻜﺪه  ﺳﺎﻳﺮ ﺑﻪ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﺎﻻﺗﺮي درﺳﻄﺢ و ﺑﻮد
 و ﺗﻮاﻧﺒﺨﺸـﻲ داﻧﺸـﻜﺪه ﺑ ـﻴﻦ ﺷـﻔﻪ آزﻣـﻮن در. داﺷـﺖ
 ﺷﺨﺼﻴﺖ ﻣﺴﺦ ﻧﻈﺮ از ﻣﺪﻳﺮﻳﺖ و ﺑﻬﺪاﺷﺖ ﻫﺎي داﻧﺸﻜﺪه
 ﻧﻤﺮه ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﺮﻳﻦﺗ ﭘﺎﻳﻴﻦ(. <p0/50) ﺑﻮد دار ﻣﻌﻨﻲ ﺗﻔﺎوت
 ﺑﻬﺪاﺷــﺖ داﻧﺸــﻜﺪه  ﻛﺎرﻛﻨــﺎن در ﺷﺨﺼــﻲ ﻛﻔﺎﻳ ــﺖ
 آﻣـﺎري  آﻧـﺎﻟﻴﺰ  ﻧﺘﻴﺠـﻪ  ﻛـﻪ  ﮔﺮدﻳـﺪ  ﻣﺸﺎﻫﺪه 41/55±6/3
  (.5 ﺟﺪول( )p= 0/000) ﺑﻮد دار ﻣﻌﻨﻲ
 ﻣﺪرك ﺟﻨﺲ، ﺑﻴﻦ رﮔﺮﺳﻴﻮن، آﻧﺎﻟﻴﺰ و ﺑﻴﺸﺘﺮ ﺑﺮرﺳﻲ در
 اﺑﻌـﺎد و ﻛﺎرﻛﻨـﺎن ﺧـﺪﻣﺖ ﻣﺤـﻞ داﻧﺸـﻜﺪه و ﺗﺤﺼـﻴﻠﻲ
 ﻧﺸـﺪ  ﻳﺎﻓـﺖ  ريدا ﻣﻌﻨﻲ ارﺗﺒﺎط ﺷﻐﻠﻲ ﻓﺮﺳﻮدﮔﻲ ﻣﺨﺘﻠﻒ
 و ﺧـﺪﻣﺖ  ﺳﻨﻮات اﻓﺰاﻳﺶ ﺑﻴﻦ ﻛﻪ ﺻﻮرﺗﻲ در(. p= 0/2)
( r=-0/2) ﺷﺨﺼﻴﺖ ﻣﺴﺦ ،(r=-0/81) ﻫﻴﺠﺎﻧﻲ ﺧﺴﺘﮕﻲ
  ﻣﻌﻜـﻮس  دارﻣﻌﻨـﻲ  ارﺗﺒـﺎط ( r=-0/2) ﺷﺨﺼﻲ ﻛﻔﺎﻳﺖ و
 
 
 
 
 و ﻫﻤﻜﺎرانزاده دﻛﺘﺮ ﺟﻠﻴﻞ ﻛﻮﻫﭙﺎﻳﻪ
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 ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ و اﻧﺤﺮاف ﻣﻌﻴﺎر ﻧﻤﺮه ﻛﺎرﻛﻨﺎن ﺑﺮ ﺣﺴﺐ ﺳﺎﺑﻘﻪ ﻛﺎري-4ﺟﺪول
  ﻣﺪت ﺳﺎﺑﻘﻪ ﻛﺎر  
  اﺑﻌﺎد
 ﻓﺮﺳﻮدﮔﻲ ﺷﻐﻠﻲ
 p ﺳﺎل و ﺑﻴﺸﺘﺮ 61 ﺳﺎل51ﺗﺎ11ﺳﺎل01ﺗﺎ6ﺳﺎل و ﻛﻤﺘﺮ5
 0/000 01/43(±7/87) 31/19(±9/5)61/92(±9/7)51/12(±9/8) ﺧﺴﺘﮕﻲ ﻫﻴﺠﺎﻧﻲ
 0/600 22/77(±11/52) 81/79(±7/9)02/07(±8/38)32/05(±7/9) ﻛﻔﺎﻳﺖ ﺷﺨﺼﻲ
 0/000 2/8(±3/7) 4/30(±3/79)4/69(±5/0)5/44(±4/7) ﻣﺴﺦ ﺷﺨﺼﻴﺖ
 
 ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ و اﻧﺤﺮاف ﻣﻌﻴﺎر ﻧﻤﺮه ﻛﺎرﻛﻨﺎن در داﻧﺸﻜﺪه ﻫﺎي ﻣﺨﺘﻠﻒ - 5ﺟﺪول 
  اﻧﺸﻜﺪه ﻣﺤﻞ ﺧﺪﻣﺖد 
  اﺑﻌﺎد
 ﻓﺮﺳﻮدﮔﻲ ﺷﻐﻠﻲ
ﺗﻮاﻧﺒﺨﺸﻲ
 
 
ﻣﺪﻳﺮﻳﺖ
 
 
ﭘﻴﺮاﭘﺰﺷﻜﻲ
 
 
 ﭘﺮﺳﺘﺎري
 
 
 ﺑﻬﺪاﺷﺖ
 
 
 ﭘﺰﺷﻜﻲ
 
 
 p
  0/4  31/57(±8/5)  11/35(±7/4)  31/42(±11/51) 21/65(±11/33) 51/41(±11/70) 21/43(±01/76) ﺧﺴﺘﮕﻲ ﻫﻴﺠﺎﻧﻲ
 0/00  81/58(±8/80)  41/55(±6/13)  82/95(±9/5) 82/16(±8/17) 22/43(±8/29) 62/77(±01/78) ﻛﻔﺎﻳﺖ ﺷﺨﺼﻲ
 0/00 3/8(±4/73)  5/1(±4/4) 4/1(±4/4)3/39(±5/3)5/20(±4/69) 2/7(±3/5) ﻣﺴﺦ ﺷﺨﺼﻴﺖ
 
 .ﺷﺪ ﻣﺸﺎﻫﺪه
  ﮔﻴﺮي ﻧﺘﻴﺠﻪو  ﺑﺤﺚ
در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﺎ ﻫـﺮ ﺳـﻪ ﺑﻌـﺪ ﻓﺮﺳـﻮدﮔﻲ ﺷـﻐﻠﻲ ﻳﻌﻨـﻲ 
ﺼـﻲ در ﺧﺴﺘﮕﻲ ﻫﻴﺠﺎﻧﻲ، ﻣﺴﺦ ﺷﺨﺼﻴﺖ و ﻛﻔﺎﻳﺖ ﺷﺨ
ﻧﻔﺮ ازﻛﺎرﻛﻨﺎن داﻧﺸﻜﺪه ﻫﺎي داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ  544
در ﻛﻞ، ﺑﻴﺸﺘﺮ اﻓﺮاد دﭼـﺎر . اﻳﺮان ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﻲ ﻗﺮارﮔﺮﻓﺖ
در اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺗﻨﻬﺎ . ﻓﺮﺳﻮدﮔﻲ ﺷﻐﻠﻲ در ﺣﺪ ﺧﻔﻴﻒ ﺑﻮدﻧﺪ
اﻓﺮاد ﺷﺮﻛﺖ ﻛﻨﻨﺪه، ﺧﺴﺘﮕﻲ ﻫﻴﺠﺎﻧﻲ درﺣﺪ ﺑﺎﻻ %  81/5
داﺷﺘﻨﺪ و اﻛﺜﺮ اﻓﺮاد ﺳـﻄﺢ ﭘـﺎﻳﻴﻦ ﺧﺴـﺘﮕﻲ ﻫﻴﺠـﺎﻧﻲ را 
ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻧﻤﺮه ﺧﺴﺘﮕﻲ ﻫﻴﺠـﺎﻧﻲ دراﻳـﻦ . ﮔﺰارش ﻧﻤﻮدﻧﺪ
ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ در ﻣﻘﺎﻳﺴـﻪ ﺑـﺎ ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ ﺻـﻮرت ﮔﺮﻓﺘـﻪ ﺑـﺮروي 
ﻛﺎرﻛﻨﺎن داﻧﺸﮕﺎه ﺗﻬﺮان، ﺟﻬﺖ ﺑﺮرﺳﻲ اﻋﺘﺒﺎر ﭘﺮﺳﺸـﻨﺎﻣﻪ 
در ﺷﻴﺮاز  ﻛﻪ  ﻲدر ﻣﻄﺎﻟﻌﺎﺗ(. 7)ﺑﺎﺷﺪ  ﺗﺮ ﻣﻲ ﻣﺎزﻻخ، ﭘﺎﻳﻴﻦ
، ﺳﻄﺢ ﺧﺴﺘﮕﻲ ﻫﻴﺠﺎﻧﻲ در ﭘﺮﺳـﺘﺎران اﻧﺠﺎم ﺷﺪ و اراك
ﭼﻨﻴﻦ  ﻫﻢ(. 31 و9)ﻮده اﺳﺖ ﺑﺴﻴﺎر ﺑﺎﻻﺗﺮ از اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑ
ﻛﺸـﻮر  21در ﻣﻄﺎﻟﻌﺎﺗﻲ ﻛـﻪ در ارﺗﺒـﺎط ﺑـﺎ ﭘﺰﺷـﻜﺎن در 
ﺳﻄﺢ ﺧﺴـﺘﮕﻲ ﻫﻴﺠـﺎﻧﻲ را  اروﭘﺎﻳﻲ ﺻﻮرت ﮔﺮﻓﺘﻪ اﺳﺖ
در ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ (. 41)اﻧـﺪ  ﺑﺎﻻ ﺗﺮ از اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﮔﺰارش ﻛﺮده
و در ﺳـﻄﺢ  4(±4/94)ﻣﺎ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻧﻤﺮه ﻣﺴﺦ ﺷﺨﺼﻴﺖ 
ﺴـﺦ ﻛﺎرﻛﻨﺎن ﺳﻄﺢ ﺑﺎﻻي ﻣ% 51ﺗﻨﻬﺎ . ﭘﺎﻳﻴﻦ ﻗﺮار داﺷﺖ
ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻧﻤـﺮه ﻣﺴـﺦ ﺷﺨﺼـﻴﺖ در . ﺷﺨﺼﻴﺖ را داﺷﺘﻨﺪ
 3/62ﻫـﺎي ﺑـﺎﻟﻴﻨﻲ در ﭘﺮﺳـﺘﺎران ﺑﺨـﺶ  ﻲ دﻳﮕﺮﭘﮋوﻫﺸ
در دو (. 31)ﺗﺮ از ﭘﮋوﻫﺶ ﻣـﺎ اﺳـﺖ  ﺑﻮده اﺳﺖ ﻛﻪ ﭘﺎﻳﻴﻦ
ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ، ﻓﺮﺳـﻮدﮔﻲ ﺷـﻐﻠﻲ در ﺑﻌـﺪ ﻣﺴـﺦ ﺷﺨﺼـﻴﺖ در 
ﺗﻔﺎوت ﺑﻴﻦ ﻧﺘﺎﻳﺞ اﻳﻦ ﺗﺤﻘﻴﻖ (. 51-71)ﭘﺰﺷﻜﺎن ﺑﺎﻻ ﺑﻮد 
ي ﻣﺨﺘﻠـﻒ ﺑﻬﺪاﺷـﺘﻲ و ﻫـﺎ ﺑـﺎ ﻣﻄﺎﻟﻌـﺎﺗﻲ ﻛـﻪ در ﮔـﺮوه 
اﺳـﺘﺮس  ،درﻣﺎﻧﻲ ﺻﻮرت ﮔﺮﻓﺘﻪ، اﺣﺘﻤﺎﻻ ﻧﺎﺷـﻲ از ﻓﺸـﺎر 
ﻛﺎري و ﻧﺎاﻣﻨﻲ ﻛﻤﺘﺮ در ﻣﺤـﻴﻂ ﻛـﺎر ﻛﺎرﻛﻨـﺎن داﻧﺸـﮕﺎه 
ﺳﻄﺢ اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ و ﻓﺮﻫﻨﮕﻲ ﻣﺤﻴﻂ ﻛﺎر داﻧﺸﮕﺎه ﻣﻲ . اﺳﺖ
ﻛـﺎﻫﺶ ﻣﻴـﺰان ﺧﺴـﺘﮕﻲ ﻫﻴﺠـﺎﻧﻲ و  ﻋﻠﻞ ﺗﻮاﻧﺪ از دﻳﮕﺮ
ﻣﺴﺦ ﺷﺨﺼﻴﺖ در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﺎ ﻧﺴﺒﺖ ﺑـﻪ ﺳـﺎﻳﺮ ﻣﻄﺎﻟﻌـﺎت 
  .ﺑﺎﺷﺪ
ﻄﺎﻟﻌ ــﻪ ﻣ ــﺎ ﻣﻴ ــﺎﻧﮕﻴﻦ ﻧﻤ ــﺮه ﻛﻔﺎﻳ ــﺖ ﺷﺨﺼ ــﻲ در ﻣ
ﺣـﺪود . در ﺳﻄﺢ ﭘـﺎﻳﻴﻦ ﻗـﺮار داﺷـﺖ  22/53( ±01/31)
ﺳﻄﺢ ﭘﺎﻳﻴﻦ ﻛﻔﺎﻳـﺖ ﺷﺨﺼـﻲ را %( 97)ﭼﻬﺎرﭘﻨﺠﻢ اﻓﺮاد 
درﺻﺪ اﻓﺮاد ﺳﻄﺢ ﻣﺘﻮﺳـﻂ ﺗـﺎ ﺑـﺎﻻي  12داﺷﺘﻨﺪ و ﺗﻨﻬﺎ 
% 54/5 ﺗﺤﻘﻴـﻖ دﻳﮕـﺮي  در. ﻛﻔﺎﻳﺖ ﺷﺨﺼـﻲ داﺷـﺘﻨﺪ 
(. 31)ﭘﺮﺳﺘﺎران، اﺣﺴﺎس ﻛﻔﺎﻳﺖ ﺷﺨﺼـﻲ ﺑـﺎﻻ داﺷـﺘﻨﺪ 
ﻠﺖ اﻳـﻦ اﻣـﺮ ﺷـﺎﻳﺪ ﻣﺤـﻴﻂ ﻛـﺎري ﻣﺘﻔـﺎوت ﻳـﺎ ﺗﻴـﭗ  ﻋ
ﻣﻴـﺰان ﺑـﺎﻻي ﻓﺮﺳـﻮدﮔﻲ ﺷـﻐﻠﻲ . ﺷﺨﺼﻴﺘﻲ اﻓﺮاد ﺑﺎﺷﺪ
ﻳﻲ ﻓﺮدي ﻧﺸـﺎن دﻫﻨـﺪه ﻧﮕـﺮش ﻣﻨﻔـﻲ آدرﺑﻌﺪ ﻋﺪم ﻛﺎر
ﻋﻼﻗـﻪ و رﺿـﺎﻳﺖ ، ﻋـﺪم ﺗﻤﺎﻳـﻞ  ،ﺣﺮﻓـﻪ ، ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﺧﻮد
در . ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﺷـﻐﻞ و ﻛـﺎﻫﺶ اﻋﺘﻤـﺎد ﺑـﻪ ﻧﻔـﺲ ﺑﺎﺷـﺪ 
ﮔﻲ ، ﺷـﻴﻮع ﻓﺮﺳـﻮد در ﻣﻜﺰﻳﻚ اﻧﺠﺎم ﺷـﺪ  ﻛﻪ اي ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ
ﺷﻐﻠﻲ در ﺑﻌﺪ ﻛﻔﺎﻳﺖ ﺷﺨﺼﻲ در ﭘﺰﺷﻜﺎن ﻋﻤـﻮﻣﻲ ﺑـﺎﻻ 
  (. 61)ﺑﻮد 
ﻛﻨﻨـﺪه در ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ ﻣـﺎ  در ﻣﺠﻤﻮع اﻛﺜﺮﻳﺖ اﻓﺮاد ﺷﺮﻛﺖ
ﺳﻄﺢ ﭘﺎﻳﻴﻦ ﺧﺴﺘﮕﻲ ﻫﻴﺠﺎﻧﻲ و ﻣﺴـﺦ ﺷﺨﺼـﻴﺖ و ﻧﻴـﺰ 
ﺑﺮاﺳ ــﺎس . ﺳــﻄﺢ ﭘ ــﺎﻳﻴﻦ ﻛﻔﺎﻳ ــﺖ ﺷﺨﺼــﻲ را داﺷ ــﺘﻨﺪ 
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ﺟﻜﺴﻮن درﺻﻮرﺗﻲ ﻛﻪ ﻓـﺮد -ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ اﺳﺘﺎﻧﺪارد ﻣﺎزﻻخ
ﺨﺼﻴﺖ ﺑﺎﻻ و ﻛﻔﺎﻳﺖ ﺳﻄﺢ ﺧﺴﺘﮕﻲ ﻫﻴﺠﺎﻧﻲ و  ﻣﺴﺦ ﺷ
ﺷﺨﺼﻲ ﭘـﺎﻳﻴﻦ داﺷـﺘﻪ ﺑﺎﺷـﺪ، داراي ﻓﺮﺳـﻮدﮔﻲ ﺷـﻐﻠﻲ 
ﺗ ــﻮان ﮔﻔ ــﺖ ﻛﺎرﻛﻨ ــﺎن در اﻳ ــﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌ ــﻪ ﻣ ــﻲ . اﺳ ــﺖ
ﻜﻲ اﻳـﺮان در ﺑﻌـﺪ ﻫـﺎي داﻧﺸـﮕﺎه ﻋﻠـﻮم ﭘﺰﺷـ داﻧﺸـﻜﺪه
ﻣﺴـﺦ ﺷﺨﺼـﻴﺖ دﭼـﺎر ﻓﺮﺳـﻮدﮔﻲ ﺧﺴﺘﮕﻲ ﻫﻴﺠـﺎﻧﻲ و 
ﺷﻐﻠﻲ ﺧﻔﻴﻒ ﻫﺴﺘﻨﺪ و در ﺑﻌﺪ ﻛﻔﺎﻳﺖ ﺷﺨﺼﻲ در ﺳـﻄﺢ 
  . ﺑﺎﻻي ﻓﺮﺳﻮدﮔﻲ ﺷﻐﻠﻲ ﻗﺮار دارﻧﺪ
در اﻳﻦ ﭘﮋوﻫﺶ در ﺑﺮرﺳـﻲ وارﻳـﺎﻧﺲ، ﺗﻔـﺎوت آﻣـﺎري 
داري ﺑﻴﻦ ﻣﻴﺰان اﺑﻌﺎد ﻓﺮﺳﻮدﮔﻲ ﺷﻐﻠﻲ در دو ﺟﻨﺲ  ﻣﻌﻨﻲ
زﻧ ـﺎن ﻓﺮﺳـﻮدﮔﻲ ﺷـﻐﻠﻲ . زن و ﻣـﺮد ﻣﺸـﺎﻫﺪه ﮔﺮدﻳ ـﺪ
ﺑﺎﻻﺗﺮي از ﻧﻈﺮ ﺧﺴﺘﮕﻲ ﻫﻴﺠـﺎﻧﻲ، ﻣﺴـﺦ ﺷﺨﺼـﻴﺖ در 
اﻣﺎ در ﺑﻌﺪ ﻛﻔﺎﻳـﺖ ﺷﺨﺼـﻲ ﺑـﺎ . ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﺑﺎ ﻣﺮدان داﺷﺘﻨﺪ
ﺎوت از ﻧﻈـﺮ آﻣـﺎري ﺗﺮ ﺑﻮدن ﻧﻤﺮه زﻧـﺎن، ﺗﻔ ـ وﺟﻮد ﭘﺎﻳﻴﻦ
ﻫﺎي اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑـﺎ ﺑﻌﻀـﻲ ﻣﻄﺎﻟﻌـﺎت  ﻳﺎﻓﺘﻪ. ﻣﻌﻨﺎدار ﻧﺒﻮد
ﺑﺎﻻﺗﺮ ﺑـﻮدن ﺧﺴـﺘﮕﻲ ﻫﻴﺠـﺎﻧﻲ و . ﺧﻮاﻧﻲ دارد دﻳﮕﺮ ﻫﻢ
ﻣﺴﺦ ﺷﺨﺼﻴﺖ در زﻧﺎن در اﻳﻦ ﭘﮋوﻫﺶ ﻣـﻲ ﺗﻮاﻧـﺪ ﺑـﻪ 
دﻟﻴﻞ ﻧﺎﭘﺎﻳﺪاري ﻋﺎﻃﻔﻲ و ﻫﻴﺠﺎﻧﻲ، اﺳﺘﺮس ﺑﺎﻻﺗﺮ و ﺗﻌﻬﺪ 
ﺎﺛﻴﺮ ﻛﺎري ﺑﻴﺸﺘﺮ ﺑﺎﺷﺪ ﻛﻪ روي رواﺑﻂ آن ﻫﺎ ﺑﺎ ﻣﺮاﺟﻌﻴﻦ ﺗ
ﻣﺴـﺌﻮﻟﻴﺖ  ،دﻗﺖ در اﻧﺠﺎم ﻛـﺎر ، ﻋﻼوه ﺑﺮ اﻳﻦ. ﻣﻲ ﮔﺬارد
ﺗﺪاﺧﻞ ﺑﺎ زﻧـﺪﮔﻲ ﺧـﺎﻧﻮادﮔﻲ و ﻣﺴـﺌﻮﻟﻴﺖ ، ﭘﺬﻳﺮي ﺑﻴﺸﺘﺮ
اﻣـﺎ ﻣﻄﺎﻟﻌـﺎﺗﻲ . ﺑﺎﺷﺪ ﻣﺎدري  ﻧﻴﺰ در اﻳﻦ زﻣﻴﻨﻪ دﺧﻴﻞ ﻣﻲ
در . ﻫﻢ وﺟﻮد دارد ﻛﻪ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﻣﺘﻔﺎوﺗﻲ را ﻧﺸﺎن ﻣـﻲ دﻫـﺪ 
اي ﻛـﻪ در دﻧﺪاﻧﭙﺰﺷـﻜﺎن ﻋﻀـﻮ ﻫﻴـﺄت ﻋﻠﻤـﻲ  ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ
ﻧﭙﺰﺷﻜﻲ داﻧﺸﮕﺎه آزاد اﺳﻼﻣﻲ اﻧﺠـﺎم ﺷـﺪ، داﻧﺸﻜﺪه دﻧﺪا
داري ﺑـﻴﻦ اﺑﻌـﺎد ﻣﺨﺘﻠـﻒ ﻓﺮﺳـﻮدﮔﻲ ﻫﻴﭻ ارﺗﺒﺎط ﻣﻌﻨـﻲ 
در ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ ﻃﻮﺑـﺎﻳﻲ (. 81) ﺷﻐﻠﻲ و ﺟﻨﺲ ﻣﺸﺎﻫﺪه ﻧﺸـﺪ 
اﻳـﻦ . ﺧﺴﺘﮕﻲ ﻫﻴﺠـﺎﻧﻲ در ﻣـﺮدان ﺑـﻴﺶ از زﻧـﺎن ﺑـﻮد 
ﻛـﻪ، ﻣـﺮدان ﻋـﻼوه ﺑـﺮ اﺳﺖ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻧﺘﻴﺠﻪ ﮔﻴﺮي ﻛﺮده 
ه را ﺑﻪ ﻣﺸﻜﻼت ﺷﻐﻠﻲ، ﺑﻴﺸﺘﺮ ﻣﺴﺎﻳﻞ و ﻣﺸﻜﻼت ﺧﺎﻧﻮاد
ﮔﻴﺮﻧﺪ و ﻓﺸﺎر رواﻧـﻲ و اﺟﺘﻤـﺎﻋﻲ ﺑﻴﺸـﺘﺮي ﺑـﺮ  ﻋﻬﺪه ﻣﻲ
  (. 9)ﮔﺮدد  ﻫﺎ وارد ﻣﻲ آن
در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣـﺎ، ﺑـﻴﻦ وﺿـﻌﻴﺖ ﺗﺎﻫـﻞ و اﺑﻌـﺎد ﻣﺨﺘﻠـﻒ 
ﻧﺘـﺎﻳﺞ . داري وﺟﻮد ﻧﺪاﺷﺖ ﻓﺮﺳﻮدﮔﻲ ﺷﻐﻠﻲ ارﺗﺒﺎط ﻣﻌﻨﻲ
ﻣـﺎ در ﻣـﻮرد اﻳـﻦ ﻣﺘﻐﻴـﺮ ﺑـﺎ ﺑﺮﺧـﻲ از ﻣﻄﺎﻟﻌـﺎت دﻳﮕـﺮ 
  (. 81) ﺧﻮاﻧﻲ دارد ﻫﻢ
ﻴﻦ ﻧﻤﺮه اﺑﻌﺎد ﻣﺨﺘﻠـﻒ ﻓﺮﺳـﻮدﮔﻲ در اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﻴﺎﻧﮕ
ﺑﻨـﺎﺑﺮاﻳﻦ . ﻫﺎي ﺳﻨﻲ ﻣﺨﺘﻠـﻒ ﻣﺸـﺎﺑﻪ ﺑـﻮد  ﺷﻐﻠﻲ درﮔﺮوه
اﻓﺰاﻳﺶ ﺳﻦ ﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﻳﻚ رﻳﺴﻚ ﻓﺎﻛﺘﻮر اﺻـﻠﻲ ﺟﻬـﺖ  
اﻣـﺎ در . ﮔﺮدد اﻓﺰاﻳﺶ ﻣﻴﺰان ﻓﺮﺳﻮدﮔﻲ ﺷﻐﻠﻲ ﻣﻄﺮح ﻧﻤﻲ
ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺻﻮرت ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺳﻄﺢ ﺑﺎﻻي  ﻓﺮﺳﻮدﮔﻲ ﺷـﻐﻠﻲ در 
ﻠـﺖ ﮔﺮوه ﺳﻨﻲ ﭘﺎﻳﻴﻦ ﺑﻴﺸﺘﺮ از ﮔﺮوه ﺳﻨﻲ ﺑﺎﻻ اﺳـﺖ و ﻋ 
آن را، ﺑﻪ اﻓﺰاﻳﺶ ﺗﺠﺮﺑﻪ ﻛﺎري و ﻧﺤﻮه ﺑﺮﺧﻮرد ﺑﺎ ﻣﺴﺎﺋﻞ 
  (. 91و81)ﺷﻐﻠﻲ ﺑﺎ اﻓﺰاﻳﺶ ﺳﻦ، ﻧﺴﺒﺖ ﻣﻲ دﻫﻨﺪ 
ﻫﺎي ﭘﮋوﻫﺶ ﻣﺎ، ﺑـﻴﻦ ﺳـﺎﺑﻘﻪ ﻛـﺎري و  ﺑﺮ اﺳﺎس ﻳﺎﻓﺘﻪ
دار اﺑﻌﺎد ﻣﺨﺘﻠﻒ  ﻓﺮﺳـﻮدﮔﻲ ﺷـﻐﻠﻲ ﻳـﻚ راﺑﻄـﻪ ﻣﻌﻨـﻲ 
 ﺳـﺎل و  01در اﻓﺮاد ﺑﺎ ﺳﺎﺑﻘﻪ ﻛﺎري  .ﻣﻌﻜﻮس وﺟﻮد دارد
ﻛﻤﺘ ـﺮ ﺳــﻄﺢ ﺑ ــﺎﻻﺗﺮي از ﺧﺴـﺘﮕﻲ ﻫﻴﺠــﺎﻧﻲ و ﻣﺴــﺦ 
ﺷﺨﺼﻴﺖ، در ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﺑﺎ اﻓﺮاد ﺑﺎ ﺳﺎﺑﻘﻪ ﻛﺎري ﺑﻴﺸﺘﺮ از آن 
از ﻃﺮﻓﻲ اﻓﺰاﻳﺶ ﺳﺎﺑﻘﻪ ﻛﺎري، اﺣﺘﻤـﺎﻻ ﺳـﺒﺐ . دﻳﺪه ﺷﺪ
ﭼﺮا ﻛﻪ ﺗﻮاﻧﺎﻳﻲ اﻓـﺮاد  ،ﻛﺎﻫﺶ ﻛﻔﺎﻳﺖ ﺷﺨﺼﻲ ﻣﻲ ﮔﺮدد
اﻣـﺎ از  .ﺟﻬﺖ ﻣﻘﺎﺑﻠﻪ ﺑﺎ ﻣﺸﻜﻼت رواﻧﻲ ﻛﺎﻫﺶ ﻣﻲ ﻳﺎﺑـﺪ 
ﻛﺎري ﺳﺒﺐ ﻛﺎﻫﺶ اﺳـﺘﺮس ﻃﺮف دﻳﮕﺮ اﻓﺰاﻳﺶ ﺗﺠﺮﺑﻪ 
در ﻣﺤﻴﻂ ﻛـﺎر و در ﻧﺘﻴﺠـﻪ ﻛـﺎﻫﺶ ﺧﺴـﺘﮕﻲ ﻫﻴﺠـﺎﻧﻲ 
اﻓﺮاد ﺑﺎ ﺳﺎﺑﻘﻪ ﻛﺎري ﺑـﺎﻻﺗﺮ در ﻣـﻲ ﻳﺎﺑﻨـﺪ ﻛـﻪ . ﮔﺮدد ﻣﻲ
ﭼﮕﻮﻧﻪ ﻣﻲ ﺗﻮان ﺑﺎ ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن ﺑﺮﺧﻮرد ﻧﻤﻮد ﺗﺎ ﻫـﻢ 
رﺿﺎﻳﺖ آن ﻫﺎ ﻓﺮاﻫﻢ ﮔﺮدد و ﻫﻢ  ﺧـﻮد دﭼـﺎر ﺧﺴـﺘﮕﻲ 
ﻫـﺎي اﻳـﻦ  ﻳﺎﻓﺘﻪ(. 52)ﻫﻴﺠﺎﻧﻲ و ﻣﺴﺦ ﺷﺨﺼﻴﺖ ﻧﮕﺮدﻧﺪ 
در  ﭘﻴﺸﻴﻦ ﺎت ﺶ ﺑﺎ ﻳﺎﻓﺘﻪ ﻫﺎي دﻳﺪه ﺷﺪه در ﻣﻄﺎﻟﻌﭘﮋوﻫ
ﻣﻄﺎﺑﻘـﺖ دارد  ارﺗﺒﺎط ﺑﺎ ﻓﺮﺳـﻮدﮔﻲ ﺷـﻐﻠﻲ در ﭘﺮﺳـﺘﺎران 
در ﭘﺰﺷ ــﻜﺎن ﻋﻤ ــﻮﻣﻲ  دﻳﮕ ــﺮي اﻣ ــﺎ در ﻣﻄﺎﻟﻌ ــﻪ  (.31)
وﻳـﮋه ﻪ ﻛﺮﻣـﺎن، ﻣﻴـﺰان ﺑـﺎﻻﻳﻲ از ﻓﺮﺳـﻮدﮔﻲ ﺷـﻐﻠﻲ ﺑـ
درﺣﻴﻄﻪ ﻣﺴﺦ ﺷﺨﺼﻴﺖ وﺟﻮد داﺷﺘﻪ و ﺳـﺎﺑﻘﻪ ﻛـﺎري و 
ﻳﺠـﺎد آن ذﻛـﺮ اﻓﺰاﻳﺶ ﺳﻨﻮات ﺧﺪﻣﺖ ﻓﺎﻛﺘﻮر ﻣـﻮﺛﺮ در ا 
در ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ ﻣـﺎ ﻛﺎرﻛﻨـﺎن  ﺑـﺎ ﻣـﺪرك (. 71) ﺷـﺪه اﺳـﺖ
ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ ﻓﻮق دﻳﭙﻠﻢ از ﻧﻈﺮ ﺧﺴـﺘﮕﻲ ﻫﻴﺠـﺎﻧﻲ و ﻣﺴـﺦ 
ﺷﺨﺼﻴﺖ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﺳﺎﻳﺮ ﻛﺎرﻛﻨﺎن در ﺳﻄﺢ ﺑﺎﻻﺗﺮي ﻗﺮار 
داري ﺑـﻴﻦ ﻣﺎري ﻣﻌﻨـﻲ آوﻟﻲ ﺑﺎ اﻳﻦ وﺟﻮد ﺗﻔﺎوت . داﺷﺘﻨﺪ
  . ﻣﺪرك ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ و ﻓﺮﺳﻮدﮔﻲ ﺷﻐﻠﻲ ﻣﺸﺎﻫﺪه ﻧﮕﺮدﻳﺪ
ﻫﺎي   ﻓﺮﺳﻮدﮔﻲ ﺷﻐﻠﻲ در داﻧﺸﻜﺪه ﺑﺮرﺳﻲ اﺑﻌﺎد ﻣﺨﺘﻠﻒ
ﻣﺨﺘﻠﻒ  ﮔﻮﻳﺎي اﻳﻦ ﻣﻄﻠﺐ اﺳﺖ ﻛﻪ ﺑﻴﻦ داﻧﺸﻜﺪه ﻣﺤﻞ 
. داري وﺟﻮد ﻧﺪارد ﺧﺪﻣﺖ و ﻓﺮﺳﻮدﮔﻲ ﺷﻐﻠﻲ ارﺗﺒﺎط ﻣﻌﻨﻲ
ﻫﺮ ﭼﻨـﺪ ﺑﻴﺸـﺘﺮﻳﻦ ﻣﻴـﺰان ﺧﺴـﺘﮕﻲ ﻫﻴﺠـﺎﻧﻲ و ﻣﺴـﺦ 
ﺷﺨﺼــﻴﺖ در داﻧﺸ ــﻜﺪه ﻣ ــﺪﻳﺮﻳﺖ و ﻛﻤﺘ ــﺮﻳﻦ ﻛﻔﺎﻳ ــﺖ 
  .ﺷﺨﺼﻲ در ﻛﺎرﻛﻨﺎن داﻧﺸﻜﺪه ﺑﻬﺪاﺷﺖ دﻳﺪه ﺷﺪ
ﻮان ﮔﻔـﺖ از آﻧﺠـﺎ ﻛـﻪ از ﻧﻈـﺮ آﺣـﺎد در ﻣﺠﻤﻮع ﻣﻲ ﺗ
ﻟـﺬا ، ﺟﺎﻣﻌﻪ، داﻧﺸﮕﺎه واﺟﺪ ﺟﺎﻳﮕﺎه ﻣﻄﻠﻮب اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ اﺳﺖ
ﻛﺎرﻛﻨﺎن داﻧﺸﮕﺎه از ﺟﻨﺒﻪ اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺷﻐﻞ ﺧﻮﻳﺶ آﮔـﺎﻫﻲ 
از ﻃﺮف دﻳﮕـﺮ . دارﻧﺪ و درﺑﺎره آن اﺣﺴﺎس ﻣﻄﻠﻮﺑﻲ دارﻧﺪ
ﻛﺴﺎﻧﻲ ﻛﻪ ﻣﺴﺘﻘﻴﻤﺎ از ﻣﺮاﺟﻌﻴﻦ ﺑﻪ اﻳـﻦ اﻓـﺮاد ﻣﺤﺴـﻮب 
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ﻋﻠﻤﻲ داﻧﺸﮕﺎه ﻛـﻪ از ت ﺎﻣﻲ ﺷﻮﻧﺪ ﻋﺒﺎرﺗﻨﺪ از اﻋﻀﺎي ﻫﻴ
ﭼﻨـﻴﻦ  آﻳﻨـﺪ و ﻫـﻢ ﻓﺮﻫﻴﺨﺘﮕﺎن ﺟﺎﻣﻌﻪ ﺑـﻪ ﺣﺴـﺎب ﻣـﻲ 
داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن ﻛﻪ از اﻗﺸﺎر ﺟﻮان و ﻃﺎﻟﺐ ﻋﻠﻢ ﻫﺴﺘﻨﺪ و ﻟـﺬا 
آزارﻫﺎي روﺣﻲ ﻧﺎﺷﻲ از ﺑﺮﺧﻮرد ﻧﺎﻣﺘﻨﺎﺳﺐ از ﻃﺮف ارﺑﺎب 
رﺟﻮع ﻛﻪ در ﻣﻮﻗﻌﻴـﺖ ﻫـﺎي ﻛـﺎري ﺷـﻐﻠﻲ دﻳﮕـﺮ ﻣﺜـﻞ 
. ﻛﻨﻨـﺪ ﺗﺠﺮﺑـﻪ ﻧﻤـﻲ ، ﭘﺰﺷﻜﺎن ﻳﺎ ﭘﺮﺳـﺘﺎران وﺟـﻮد دارد را 
اﻳﻦ ﻓﺮﺳـﻮدﮔﻲ ﺷـﻐﻠﻲ در اﻳـﻦ ﮔـﺮوه ﻧﺴـﺒﺘﺎ ﭘـﺎﻳﻴﻦ ﺑﻨﺎﺑﺮ
اﻣـﺎ اﻳـﻦ ﻣﻮﺿـﻮع ﺑـﻪ ﻣﻌﻨـﻲ ﻓﻘـﺪان ﺧﺴـﺘﮕﻲ . ﺑﺎﺷﺪ ﻣﻲ
ﻫﻴﺠـﺎﻧﻲ و ﻣﺴـﺦ ﺷﺨﺼـﻴﺖ و ﻋـﺪم ﻛﻔﺎﻳـﺖ ﺷﺨﺼـﻲ 
ﻛﺎرﻛﻨﺎن زن و ﻛﺎرﻛﻨـﺎن ﺑـﺎ ﺳـﺎﺑﻘﻪ ﻛـﺎري ﻛﻤﺘـﺮ . ﻧﻴﺴﺖ
اﺳﺘﻌﺪاد ﺑﻴﺸﺘﺮي ﺑﺮاي اﺑﺘﻼ ﺑﻪ ﻓﺮﺳﻮدﮔﻲ ﺷﻐﻠﻲ دارﻧﺪ ﻛﻪ 
ﺎ ﺗﻤﻬﻴـﺪات ﺑﺎﻳﺪ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻴﺸﺘﺮي ﺑﻪ آﻧﺎن ﻣﺒﺬول ﮔـﺮدد و ﺑ  ـ
  .ﻫﺎ ﭘﻴﺸﮕﻴﺮي ﺷﻮد ﺧﺎص از ﺑﺮوز ﻓﺮﺳﻮدﮔﻲ ﺷﻐﻠﻲ در آن
ﻃﻮر ﻛﻠﻲ ﻓﺮﺳﻮدﮔﻲ ﺷـﻐﻠﻲ در ﻛﺎرﻣﻨـﺪان داﻧﺸـﮕﺎه ﻪ ﺑ   
ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ اﻳﺮان ﺳـﺎﺑﻖ در ﺑﻌـﺪ ﺧﺴـﺘﮕﻲ ﻫﻴﺠـﺎﻧﻲ و 
ﻣﺴﺦ ﺷﺨﺼﻴﺖ در ﺳﻄﺢ ﭘﺎﻳﻴﻦ و در ﺑﻌﺪ ﻛﻔﺎﻳﺖ ﺷﺨﺼﻲ 
ﺳﺎﺑﻘﻪ ﻛﺎري ﻛﻤﺘـﺮ، ﺳـﻄﺢ  ﻛﺎرﻛﻨﺎن ﺑﺎ. در ﺳﻄﺢ ﺑﺎﻻ ﺑﻮد
و ارﺗﺒـﺎط . ﺗﺮي را ﻧﺸـﺎن دادﻧـﺪﻓﺮﺳـﻮدﮔﻲ ﺷـﻐﻠﻲ ﺑـﺎﻻ
ﻣﻌﻜﻮس ﺑﻴﻦ ﻣﻴﺰان ﺳﺎﺑﻘﻪ ﻛﺎر و اﺑﻌﺎد ﻓﺮﺳـﻮدﮔﻲ ﺷـﻐﻠﻲ 
ﺑﻴﻦ ﺳـﻦ و وﺿـﻌﻴﺖ ﺗﺎﻫـﻞ ﺑـﺎ ﻓﺮﺳـﻮدﮔﻲ . وﺟﻮد داﺷﺖ
ﺑﻪ ﻧﻈﺮ ﻣﻲ رﺳـﺪ ﻛﺎرﻛﻨـﺎن . ﺷﻐﻠﻲ ارﺗﺒﺎﻃﻲ وﺟﻮد ﻧﺪاﺷﺖ
ﻫـﺎي زن، ﻛﺎرﻛﻨﺎن ﻓﻮق دﻳﭙﻠﻢ و ﻧﻴـﺰ ﻛﺎرﻛﻨـﺎن داﻧﺸـﻜﺪه 
 ﺑﻬﺪاﺷﺖ و ﻣﺪﻳﺮﻳﺖ، اﺣﺘﻤﺎل ﺑﻴﺸـﺘﺮي ﺑـﺮاي ﻓﺮﺳـﻮدﮔﻲ 
ﺷﻐﻠﻲ داﺷﺘﻨﺪ ﻛﻪ ﺑﺎﻳﺪ ﺿﻤﻦ ﻋﻠﺖ ﻳﺎﺑﻲ، ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻴﺸﺘﺮي در 
  .اﻳﻦ زﻣﻴﻨﻪ ﺑﻪ آﻧﺎن ﻣﺒﺬول ﮔﺮدد
  
  ﻫﺎ و ﭘﻴﺸﻨﻬﺎدات ﺗﻮﺻﻴﻪ
ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ اﻳﻦ ﻛﻪ در اﻳﻦ ﺗﺤﻘﻴﻖ، ﻣﻴﺰان اﺑﻌﺎد ﻣﺨﺘﻠﻒ 
ﻓﺮﺳﻮدﮔﻲ ﺷﻐﻠﻲ در ﻛﺎرﻛﻨﺎن زن و ﻧﻴﺰ ﻛﺎرﻛﻨﺎن ﺑﺎ ﺳـﺎﺑﻘﻪ 
ﺗﻮاﻧـﺪ ﻛﺎري ﻛﻤﺘﺮ، ﺑﻴﺶ از ﺑﻘﻴﻪ ﮔﺮوه ﻫﺎ ﺑﻮد و اﻳـﻦ ﻣـﻲ 
ﮔـﺮدد  ﻋﻤﻠﻜﺮد ﺷﻐﻠﻲ آﻧﺎن ﺗﺎﺛﻴﺮ ﺑﮕﺬارد، ﭘﻴﺸﻨﻬﺎد ﻣﻲروي 
اﻳﻦ ﻣﺴﺎﻟﻪ ﺗﻮﺳـﻂ ﻣـﺪﻳﺮان ﻣـﻮرد ﺗﻮﺟـﻪ ﻗـﺮار ﮔﺮﻓﺘـﻪ و 
ﻫﺎﻳﻲ ﺟﻬﺖ ﻛـﺎﻫﺶ ﻣﻴـﺰان ﻓﺮﺳـﻮدﮔﻲ ﺷـﻐﻠﻲ در  ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ
ﭼﻨﻴﻦ ﻻزم اﺳﺖ ﻣﻄﺎﻟﻌـﺎﺗﻲ  ﻫﻢ. ﻳﺪآﻣﺤﻴﻂ ﻛﺎر ﺑﻪ اﺟﺮا در
ﺟﻬﺖ ﺗﻌﻴﻴﻦ ﻋﻠﺖ ﻓﺮﺳﻮدﮔﻲ ﺷﻐﻠﻲ و ﻣﻴﺰان ﺗﺎﺛﻴﺮ آن ﺑـﺮ 
ﺎرﻛﻨﺎن ﺑﺎ ﺳﺎﺑﻘﻪ ﻛﺎري ﻛﻤﺘـﺮ ﻋﻤﻠﻜﺮد زﻧﺎن ﺷﺎﻏﻞ و ﻧﻴﺰ ﻛ
  . اﻧﺠﺎم ﮔﺮدد
ﻳﻜﻲ از ﻧﻘﺎط ﺿﻌﻒ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﺎ ﻋـﺪم ﭘﺮﺳـﺶ در ﻣـﻮرد 
ﻋﻮاﻣﻞ ﻣﺮﺗﺒﻂ ﺑﺎ ﺳﺒﻚ زﻧـﺪﮔﻲ، ﻣﺎﻧﻨـﺪ ﺳـﻴﮕﺎر ﻛﺸـﻴﺪن، 
ﻣﺤﻞ زﻧﺪﮔﻲ، ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ورزﺷﻲ و ﻏﻴﺮه ﺑـﻮد ﻛـﻪ ﭘﻴﺸـﻨﻬﺎد 
در ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت آﻳﻨﺪه ارﺗﺒـﺎط ﻓﺮﺳـﻮدﮔﻲ ﺷـﻐﻠﻲ و ، ﮔﺮدد ﻣﻲ
  .ﺮدﻋﻮاﻣﻞ ذﻛﺮ ﺷﺪه ﻧﻴﺰ ﻣﻮرد ﺗﻮﺟﻪ ﻗﺮار ﮔﻴ
  ﺗﺸﻜﺮو ﺗﻘﺪﻳﺮ 
 ﻋﻨـﻮان ﺗﺤـﺖ ﺗﺤﻘﻴﻘـﺎﺗﻲ ﻃـﺮح ﺣﺎﺻـﻞ ﻣﻘﺎﻟـﻪ اﻳـﻦ
 آن ﺑـﺮ  ﻣـﻮﺛﺮ  ﻋﻮاﻣﻞ و ﺷﻐﻠﻲ ﻓﺮﺳﻮدﮔﻲ ﻣﻴﺰان ﺑﺮرﺳﻲ"
 اﻳـﺮان  ﭘﺰﺷﻜﻲ ﻋﻠﻮم داﻧﺸﮕﺎه ﻫﺎي داﻧﺸﻜﺪه ﻛﺎرﻛﻨﺎن در
 ﺑـﺎ  ﻛـﻪ  ﺑﺎﺷﺪ، ﻣﻲم ت /873ﻛﺪ ﺑﻪ 9831ﺳﺎل در "ﺳﺎﺑﻖ
 ﺷـﺪه  اﺟـﺮا  ﺗﻬـﺮان  ﭘﺰﺷﻜﻲ ﻋﻠﻮم داﻧﺸﮕﺎه ﻣﺎﻟﻲ ﺣﻤﺎﻳﺖ
 .اﺳﺖ
ﻛﻪ ﺪداﻧ ﺮح و ﻫﻤﻜﺎران، ﺑﺮﺧﻮد ﻻزم ﻣﻲﻲ ﻃﻣﺠﺮي اﺻﻠ
ﻛﻨﻨﺪه در اﻳﻦ ﭘﮋوﻫﺶ ﺗﺸـﻜﺮ و  از ﺗﻤﺎﻣﻲ ﻛﺎرﻛﻨﺎن ﺷﺮﻛﺖ
از روﺳـﺎ، ﻣﻌﺎوﻧـﺎن ﭘﺸـﺘﻴﺒﺎﻧﻲ  ﭼﻨـﻴﻦ  ﻫـﻢ . ﺪﻗﺪرداﻧﻲ ﻧﻤﺎﻳ
 ،ﻫـﺎي ﺗﺎﺑﻌـﻪ  وﻟﻴﻦ ﻛﺎرﮔﺰﻳﻨﻲ داﻧﺸﻜﺪهﻮداﻧﺸﻜﺪه ﻫﺎ و ﻣﺴ
ﻛﻪ در اﻧﺠﺎم ﻣﺮاﺣﻞ ﻣﺨﺘﻠﻒ اﻳﻦ ﺗﺤﻘﻴﻖ ﻧﻬﺎﻳﺖ ﻫﻤﻜﺎري 
 .ﮔﺮددﻣﻲ  اريﺰﺳﭙﺎﺳﮕ، را ﻣﺒﺬول داﺷﺘﻨﺪ
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Abstract 
Background: Job burnout is a common disorder in work places which has negative impacts on job satisfaction, 
physical and mental health status of employees of faculties. Aim of this study was to investigate job burnout and 
related factors in employees of Ex-Iran University of Medical Sciences faculties. 
Methods: In a cross-sectional survey, in the year 2010, 445 employees of Ex-Iran University of Medical 
Sciences, with total job history of more than one year and recent position history of at least 6 months, were 
included in study. A questioner included demographic questions and the Maslach Burnout Inventory (MBI) for 
evaluating job burnout was used in this study. The data analyzed with statistical methods. p<0.05 used for 
significance in this study.  
Results: Mean of emotional exhaustion scores was 13.13 (±9.8), depersonalization 4 (±4.49) and personal 
accomplishment 22.63(±10.13). In analysis of variance, emotional exhaustion and depersonalization levels in 
female workers was more than males and in employees with job history of ≤10 years was higher than others 
(p<0.05). Emotional exhaustion and depersonalization levels in employees with above diploma degree was 
higher than others (p<0.05). In employees of Hygiene faculty, personal accomplishment was lower and 
depersonalization was higher than other faculties. In analysis of regression only duration of work, was 
negatively correlated with job burnout. 
Conclusion: Generally job burnout in emotional exhaustion and depersonalization was mild and in personal 
accomplishment was high. Employees with lesser duration of work had more job burnout. Probably, female 
workers, above diploma workers and workers of some faculties were more susceptible to job burnout. It is 
necessary to have a suitable approach for this.  
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